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Докторскую  диссертацію  декаря  Дмитрія  Романовскаго,  подъ  заглавіемъ. 
< Къ  вопросу  о паразитологіи  и терапіи  болотной  лихорадки-  печатать  разрѣ- 
шатся съ  тѣмъ,  чтобы,  по  отпечатали  оной,  было  представлено  въ  Конфе- 
ренцію Императорской  Военно-Медицинской  Академіи  500  экземпляровъ  ея. 

Ученый  Секретарь  Насиловъ. 


Малярія — типичная  міазматическая  болѣзнь,  принадлежа- 
щая къ  числу  самыхъ  распространенныхъ  на  земномъ  шарѣ. 
Она  съ  полнымъ  правомъ  можетъ  быть  названа  бпчемъ  чело- 
вѣчества. Нѣтъ  сомнѣнія,  что  малярія  существовала  и въ  са- 
мую отдаленную  эпоху,  на  что  указываетъ  намъ  миѳологія, — 
отраженіе  культуры  древнихъ,  когда  люди  всѣ  явленія  окру- 
жавшей ихъ  природы  считали  проявленіемъ  пли  милости,  или 
гнѣва  божества.  Такъ  изъ  миѳологіи  намъ  извѣстно,  что  пред- 
метомъ почитанія  у грековъ  былъ  Пиоонъ,  у римлянъ — іеЪгіз 
сіеа,  которой  въ  Капитоліи  была  воздвигнута  статуя,  изо- 
бражающая больную  женщину,  истощенную  лихорадкой. 

Первыя  попытки  раціональнаго  объясненія  этіологіи  этой 
губительной  болѣзнн,  опустошавшей  окрестности  Рима,  были 
просты:  люди,  замѣтивши,  что  тамъ,  гдѣ  заболѣваютъ  ею — 
худо  пахнетъ,  и наоборотъ,  гдѣ  худо  пахнетъ,  тамъ  разви- 
вается болѣзнь,  обвиняли  во  всемъ  худой  испорченный  воз- 
духъ, откуда  происхожденіе  самаго  названія — шаіиш  аег, 
шаГагіа  итальянцевъ. 

Далѣе  замѣтили,  что  худо  пахнетъ  отъ  болотъ,  вблизи  ко- 
торыхъ обыкновенно  и свирѣпствуютъ  лихорадки.  Объ  этомъ 
знали  еще  до  Гиппократа,  такъ  какъ  уже  Эмпедоклъ  писалъ  о 
міазмахъ,  распространявшихся  отъ  дурно-пахнущей  рѣчки.  Древ- 
ніе народы  настолько  были  проникнуты  мыслью,  къ  несчастью 
впослѣдствіи  забытой,  о вредѣ  болотъ,  что  прилагали  почти 
нечеловѣческія  усилія  къ  борьбѣ  съ  этимъ  зломъ.  Объ  этомъ 
свидѣтельствуютъ  оставшіяся  и до  нашихъ  дней  различныя 
гидравлическія  сооруженія,  вызывающія  изумленіе  и указы- 
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ваюіція  на  разумную  настойчивость  н высокое  культурное  раз- 
витіе древнихъ.  Архимедъ  и Аристотель  писали  цѣлые  трак- 
таты объ  осушкѣ  болотъ  съ  цѣлью  сдѣлать  ихъ  безвредными. 

Праотецъ  нашей  науки.  Гиппократъ,  систематизируя  суще- 
ствовавшія до  него  медицинскія  свѣденія,  уже  прямо  говоритъ 
о «ГеЪгез  раіавігев»  и даетъ  описанія  различныхъ  клиниче- 
скихъ формъ,  извѣстныхъ,  очевидно,  давно,  такъ  какъ  у рим- 
лянъ было  даже  проклятіе,  «^иагіапа  іе  Іепеаі»,  что  указы- 
ваетъ уже  на  знаніе  различныхъ  типовъ  лихорадки. 

Разбирая  сущность  заразнаго  врщества,  Гиппократъ  оста- 
навливается на  своемъ  ^иій^йіѵшиш»,  отъ  проникновенія  ко- 
тораго въ  тѣло  появляется  лихорадка. 

Но  это  «^^шI  йіѵіпиш в,  существовавшее  почти  до  нашихъ 
дней,  не  удовлетворяло  послѣдующихъ  мыслителен,  и не  за- 
долго до  начала  нашей  эры  появился  ѴИгиѵіиз,  а за  нимъ 
Ѵаггоп,  которые  причину  маляріи  видѣли  уже  въ  сопіаціига 
ѵіѵипц  по  пхъ  представленію  изъ  болотъ  вмѣстѣ  съ  испаре- 
ніями подымаются  мельчайшія  животныя  существа,  которыя 
проникаютъ  чрезъ  дыхательные  пути  въ  организмъ  п произ- 
водятъ малярію. 

Такого  же  мнѣнія  были  п послѣдующіе  писатели  врачи — 
СЫитеІІа  и Согп.  Сеізиз. 

Слѣдовательно,  совершенно  естественная  мысль,  что  эти 
невидимыя,  легкія  какъ  пыль  существа,  проникающія  въ  орга- 
низмъ и вызывающія  малярію,  и составляютъ  малярійный  ядъ, 
была  одною  изъ  первыхъ,  съ  помощью  которой  человѣчество 
пыталось  объяснить  себу  сущность  малярійной  міазмы. 

Но  не  долго  существовалъ  такой  взглядъ;  явился  геніаль- 
ный Сіашііиз  Ѳаіепиз  '(131 — 201  по  Р.  X.),  творецъ  пато- 
лого-анатомической теоріи  болѣзней,  который  «могучимъ  взма- 
хомъ на  цѣлые  десятки  вѣковъ  впередъ  забросилъ  этіологію 
маляріи  въ  дальній  уголъ.п  сдѣлалъ  надолго,  такимъ  образомъ, 
этотъ  важнѣйшій  отдѣлъ  пасынкомъ  науки»  *). 

Причину  болѣзней  стали  искать  въ  самомъ  организмѣ,  за- 
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бывъ  всякую  инфекцію,  хотя  жизнь  нередко  давала  примѣры 
рѣзкаго  доказательства  заразности  нѣкоторыхъ  болѣзней. 

Въ  печальный  періодъ  среднихъ  вѣковъ,  періодъ  упадка 
всей  человѣческой  культуры,  была  забыта  не  только  ближай- 
шая сущность  этіологіи  маляріи,  но  перестали  думать  о вредѣ 
очаговъ  ея— -болотахъ.  Болота  окружали  столицы,  самыя  улицы 
которыхъ  представляли  резервуары  стоячей  воды  и грязи, 
распространявшіе  малярію  не  только  на  близъ  лежащія  мѣста, 
но  на  цѣлыя  страны. 

Въ  тѣ  времена  бывали  случаи  не  только  эндемій,  но  и 
пандемій  маляріи,  чему  есть  много  примѣровъ  у Гирша. 

Эпоха  возрожденія  отразилась  и на  нашей  наукѣ.  Прежде 
всего  взялись  за  работы  древнихъ  писателей  и прежде  всего 
за  Галена,  считавшагося  непогрѣшимымъ  и на  основаніи  уче- 
нія котораго  объясняли  и строили  всѣ  выводы  патологіи  и 
терапіи.  Но  на  ряду  съ  этимъ  появлялись  и самостоятельныя 
наблюденія  и изслѣдованія  въ  области  нашего  вопроса;  такъ, 
въ  ХѴИ  столѣтіи  появилось  изслѣдованіе  КігсЪегл,  который 
смотритъ  на  инфекціонный  ядъ  болотъ,  какъ  на  газообразныя 
гнилостныя  частицы,  самопроизвольно  превращающіяся  въ 
безчисленныя  потомства  невидимыхъ  червячковъ  (іп  іпппше- 
гаЬіІеш  іпзепгіЬіІіпш  тегшіеиіогцпі  коЬоІеш).  Но  съ  наступле- 
ніемъ періода  экспериментальныхъ  изслѣдованій,  эти  попытки 
объясненія  этіологіи  маляріи  существованіемъ  «жнваго  конта- 
гія» скоро  были  совсѣмъ  отброшены,  какъ  неимѣющія  за  со- 
бой никакого  доказательства,  кромѣ  грубой  аналогіи,  какъ 
пустая  фантазія  п грубое  невѣжество.  Ятрохимпки  и ятрофп- 
зики  дошли  тогда  до  отрицанія  существованія  самой  малярій- 
ной міазмы. 

Такъ  стояло  дѣло  до  Ьапсізі,  который  первый  сдѣлалъ 
смѣлую  попытку  объяснить  этіологію  маляріи  и путемъ  непо- 
средственнаго наблюденія  проникнуть  въ  это  «чиігі  «ііѵіішпі». 

Въ  своемъ  трактатѣ:  «І)е  похіій  раіпгіиіп  еѣЙпѵіі*  еогиш- 
<]ие  гешегііій  іп  еепеге»  (1717  г.),  на  основаніи  пяти  рим- 
скихъ эпидемій  маляріи,  онъ  затрагиваетъ  и разработываетъ 
почти  всѣ  возможные  вопросы  по  этой  болѣзни  и болѣе  пли 
менѣе  удовлетворительно  ихъ  разрѣшаетъ. 
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Этотъ  авторъ  широко  уже  понималъ  слово  «раіив»,  къ  ко- 
торому онъ  относитъ  и всякое  давнее  скопленіе  нечистотъ,  и 
свѣже  взрытую  землю,  ибо  изъ  того  и другого  можетъ  исхо- 
дить міазма.  Растворяясь  въ  воздухѣ  и проникая  въ  организмъ 
чрезъ  легкія  и чрезъ  желудочнокишечный  каналъ,  малярійная 
міазма  можетъ  быть  «ѵеі  іпапігааіа,  ѵеі  апітаіа».  Для  рѣше- 
нія этого  вопроса  Ьапсізі  первый  производитъ  анализъ  болотной 
грязной  воды,  состоявшій  въ  подогрѣваніи  ея  при  разной  1°, 
причемъ  реагентомъ  служило  главнымъ  образомъ  обоняніе. 

Для  изслѣдованія  «еЯІиѵіа  апітаіа»  авторъ  изучалъ  мик- 
роскопически осадокъ,  получающійся  изъ  воздуха  на  непокры- 
томъ навощенномъ  полотнѣ.  Онъ  первый  призвалъ  важность 
микроскопическаго  изслѣдованія  крови:  «Оррогіеі...  &Ъг.  ІиЬо- 
гапііЬив...  вапдѵіпеш  тіііеге...  ас  тісговсоріо  е^івтошіі  іп- 
весіа,  ві  яиа  віпі,  ірво  іп  сгиоге  «Шщепіег  ехріогаге».  Отъ 
окончательнаго  рѣшенія  вопроса  авторъ  удерживается.  Такимъ 
образомъ  Ьапсізі  первый  сталъ  на  путь  точнаго  изслѣдованія 
и эксперимента;  путь  этотъ  снова  былъ  забытъ  на  цѣлое  сто- 
лѣтіе, въ  продолженіе  котораго  появилось  много  безцвѣтныхъ 
работъ,  старавшихся  найти  этіологію  маляріи  съ  помощью  од- 
нихъ разсужденій  и остроумныхъ  гипотезъ.  Чего  только  не 
возводили  въ  этіологію  маляріи!  И простуду,  и всевозможные 
газы,  и частицы  глины,  и воздушное  электричество  и т.  п. 

Рѣзкимъ  защитникомъ  теоріи  «сопіадіі  ѵіѵі»  выступилъ 
5 сЬепк,  который  умозрительнымъ  путемъ  пришелъ  къ  заклю- 
ченію, что  контагіи  и міазмы  должны  представлять  живую  ма- 
терію, вродѣ  инфузоріи — «с1іе  Сопіа§іепіЬіегсЬеп»,  вслѣдствіе 
только  крайне  малой  величины  своей  невидимыя  въ  микро- 
скопъ. 

Далѣе  МіізскеП  призналъ  за  міазмой  растительную  нату- 
ру,— нисшій  грибокъ  или  его  споры, — и явился,  такимъ  обра- 
зомъ, основателемъ,  такъ  сказать,  растительпой  теоріи  проис- 
хожденія маляріи;  за  это  высказывались  впослѣдствіи  Міікгі, 
Ргезіеі,  изслѣдовавшіе  воздухъ  и нашедшіе  въ  немъ  много 
«ферментныхъ  клѣточныхъ  тѣлецъ»,  которыя  и составляютъ- 
де  истинный  малярный  ядъ.  Много  шуму  надѣлала  работа 
ЯиІізЬипу,  который  изслѣдовалъ  осадокъ  изъ  воздуха  болоти- 
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стой  мѣстности;  онъ  нашелъ  въ  немъ  значительное  преобла- 
даніе водорослей  «Раішеііа»,  которыхъ  онъ  и призналъ  за  «&е- 
тіакта»  (земляная  міазма).  Авторъ  пытался  экспериментально 
доказать  ихъ  специфичность,  для  чего  онъ  заставлялъ  людей 
вдыхать  эти  водоросли,  вслѣдствіе  чего  вдыхавшіе  и получали, 
по  его  словамъ,  перемежную  лихорадку. 

Ваіезіга,  изслѣдуя  росу,  собранную  надъ  Понтійскими  бо- 
лотами, находилъ  мельчайшія  круглыя  клѣточки  діаметромъ 
/іооо  миллиметра;  ихъ  же  онъ  находилъ  и въ  воздухѣ  са- 
мого Рима. 

Якубовичъ  *)  тоже  изучалъ  нисшія  формы  въ  испареніяхъ 
малярійныхъ  мѣстностей  Кавказа  и призналъ  за  причину  ма- 
ляріи восьмиобразныя  бактеріи. 

Большинство  предъидущихъ  теорій  объ  этіологіи  маляріи 
или  совсѣмъ  не  признавались  научными  и правильными  или 
признавались  за  таковыя  лишь  недолгое  время,  уступая  свое 
мѣсто  другимъ. 

Все-таки,  не  смотря  на  массу  смѣнившихся  теорій,  глав- 
ное мѣсто  занимала  паразитарная,  хотя  она  и не  имѣла  за 
собой  полныхъ  доказательствъ,  главнымъ  образомъ  вслѣдствіе 
отсутствія  точныхъ  методовъ  изслѣдованія.  Такъ  дѣло  стояло 
до  1879  года,  когда  появилась  работа  КІеЬз'л  и Тоттазі- 
СпмІеіН  **). 

Авторы  воспользовались  современными  имъ  способами  бак- 
теріологическаго изслѣдованія  и примѣнили  ихъ  къ  изученію 
воздуха,  воды  и почвы  лихорадочныхъ  мѣстностей  около  Рима. 
Имъ  удалось  выдѣлить  изъ  почвы  и культивировать  особый 
нисшій  растительный  палочкообразный  организмъ,  который, 
по  ихъ  заявленію,  при  введеніи  въ  кровь  животнымъ  вызы- 
валъ типическіе  приступы  перемежающейся  лихорадки  съ  уве- 
личеніемъ селезенки  и накопленіемъ  пигмента  въ  крови,  что 
получалось  также  отъ  введенія  подъ  кожу  самой  малярійной 
почвы.  При  вскрытіи  въ  крови  и разныхъ  органахъ  нахо- 

*)  Брошюрой  котораго  «Что  такое  малярный  ядъ'»  мы  главнымъ  обра- 
зомъ н пользовалась  для  составленія  предъндущаго  очерка. 

**)  8іоДіеіі  йЪег  Діе  І'гзасЬе  Дез  \ѴесЬ*е!йеЬегз  ппД  йЪег  Діе  Маіот  Дег 
Маіагіа.  АгсЬ.  Г.  ехрег.  РаіЬ.  и.  РЬапп.  В.  XI.  Н.  5—6. 
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дин  тотъ  же  самый  микроорганизмъ,  который  культиви- 
ровали и прививали. 

Этотъ  аэробный  микроорганизмъ — Ьасіііиз  шаіагіае — при- 
надлежитъ къ  шпзомицетамъ. 

Въ  томъ  же  1879  году  Магскі/аьи  опубликовалъ  три  случая 
вскрытія  людей,  умершихъ  отъ  перниціозной  маляріи,  причемъ 
онъ  нашелъ  въ  крови  и разныхъ  органахъ  микроорганизмъ, 
тождественный  съ  открытымъ  КІеЬз'омъ  и Тоттазі-Сги- 
ЛеПі. 

Изслѣдуя  почву  сицилійскихъ  болотъ  въ  1880  году,  Тот- 
та$р-Сгш1еШ  нашелъ  въ  почвѣ  спороносвыя  палочки,  чего 
раньше  не  удавалось  наблюдать. 

Въ  концѣ  того  же  года  Ьаѵегап  въ  своемъ  докладѣ  Па- 
рижской академіи  наукъ  оповѣстилъ  ученый  міръ  о микро- 
скопическомъ животномъ  паразитѣ,  впервые  видѣнномъ  имъ 
въ  крови  малярійныхъ  больныхъ.  Докладъ  этотъ  составилъ 
эпоху  въ  медицинскихъ  знаніяхъ  и съ  него  начинается  эра 
современнаго  ученія  объ  этіологіи  и патологіи  маляріи.  До  сихъ 
поръ  ни  въ  патологіи  животныхъ,  ни  въ  патологіи  человѣка 
не  было  примѣровъ  инфекціонныхъ  болѣзней,  обусловленныхъ 
развитіемъ  паразитовъ  внутри  красныхъ  кровяныхъ  шариковъ; 
ботаникамъ  же  были  извѣстны  внутрпклѣточковыя  паразитар- 
ныя болѣзни. 

Въ  развитіи  новаго  ученія  о паразитѣ;  маляріи  можно  при- 
нять два  періода:  первый— это  открытіе  паразита  Ьаѵегап’омъ 
и подтвержденіе  его  другими  изслѣдователями,  а второй  пе- 
ріодъ— это  стремленіе  къ  изученію  морфологіи  и біологіи  па- 
разита, его  развитіи.  его  способа  размноженія.  Первый  пе- 
ріодъ обнимаетъ  время  съ  конца  1880  года  по  1885,  второй 
съ  1885  по  настоящее  время. 

Согласно  этимъ  періодамъ  мы  позволимъ  себѣ  изложить 
литературу  о паразитѣ  маляріи,  не  вдаваясь  въ  критическій 
разборъ  ея  и не  оставляя  безъ  вниманія  ученій  противниковъ 
Ьаѵегап  ожклго  паразита,  такъ  какъ  эти  возраженія  споспѣ- 
шествовали выясненію  ученія  о паразитѣ;,  равно  какъ  и срав- 
нительная паразитологія  крови,  развившаяся  за  послѣднее 
время. 
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ПЕРВЫЙ  ПЕРІОДЪ. 

Въ  своемъ  докладѣ  (Л°  1 ) *)  Ьаѵегап  описываетъ  три  вида 
видѣннаго  имъ  паразита. 

1)  Согрз  кувіічиев  № 1 ои  еп  сгоіввапі,  всегда  содержа- 
щія въ  средней  части  своей  пигментъ. 

2)  Согрв  кувѣщиев  .V?  2 ои  врЬёгщиев.  Этимъ  тѣламъ  ав- 
торъ придаетъ  наибольшее  значеніе,  признавая  ихъ  за  самыя 
типичныя,  такъ  какъ  они  нерѣдко  снабжены  подвижными  би- 
чами, не  оставляющими  никакого  сомнѣнія  въ  паразитарной 
натурѣ  видѣнныхъ  образованій.  Въ  тѣлѣ  паразита  разбросаны, 
иногда  правильно  по  периферіи,  зернышки  пигмента.  Величина 
этихъ  образованій  колеблется  отъ  2 до  8 р,  а бичи  въ  нѣ- 
сколько разъ  больше  красныхъ  шариковъ. 

3)  Согрв  кувіщиев,  ,Ѵ  3,  большею  частію  неправильной 
формы,  величиною  съ  красный  шарикъ  п больше,  содержащія, 
преимущественно  въ  центрѣ,  кучку  пигмента. 

Тѣла  эти  вапв  йоиѣе  аи  ^опйешепі  йе  сев  йетіегв», 
т.  е.  согрв  .V  2 (1,  стр.  1235).  Описываемыхъ  паразитовъ 
авторъ  относитъ  къ  амебамъ.  Въ  своемъ  сообщеніи  (Л*  2) 
медицинскому  обществу  госпиталей  Парижа  авторъ  описалъ 
вышеупомянутые  элементы,  которые  онъ  видѣлъ  у 26  изъ  44 
изслѣдованныхъ  имъ  больныхъ.  Кромѣ;  того  авторъ  видалъ 
почти  всегда  «йе  реііів  согрв  аггопйів,  ЬгіІІанів,  шоЬіІев» 
(2,  стр.  160).  которые  «гергёвеніені  репі-ёіге  ипе  ргешіёге 
рЬаве  йе  Гёѵоіиііоп  йев  апішаісиіев». 

По  Ьаѵегап' у нерѣдко  можно  видѣть,  какъ  маленькое  тѣло 
«в’ассоіе  й ип  согривсиіе  гонце  йи  запц»  (р.  163). 

Авторъ  изслѣдовалъ  не  только  живую  кровь,  но  и сухіе 
препараты  ея  и нашелъ,  что  паразиты  очень  трудно  окраши- 
ваются карминомъ. 

Въ  концѣ  доклада  авторъ  дѣлаетъ  заключеніе,  что  эти  эле- 
менты, которые  раиьше  смѣшивали  съ  лейкоцитами,  и есть 
дѣйствительная  причина  маляріи. 


')  См.  -V  въ  'Литературѣ*. 
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Ч 


Во  кто  рой  запискѣ  въ  Парижскую  Медицинскую  Академію 
Ьаѵетаъ  излагаетъ  главнымъ  образомъ  отличія  описываемыхъ 
имъ  паразитовъ  отъ  бѣлыхъ  шариковъ,  ссылаясь  при  этомъ 
на  гистолога  Кіепег’а. 

Въ  томъ  же  году  опубликована  была  работа  Дохмана  объ 
его  экспериментахъ  надъ  подкожными  впрыскиваніями  людямъ 
содержимаго  герпетической  жидкости,  взятой  отъ  больныхъ 
перемежвой  лихорадкой,  причемъ  получился  положительный 
результатъ  *).  Тогда  же  были  опубликованы  крайне  точныя 
наблюденія  байк  **)  надъ  кровью  лягушки,  но  авторъ  не- 
вѣрно истолковалъ  видѣнные  имъ  факты,  получившіе  свое 
истинное  освѣщеніе  и значеніе  только  послѣ  работъ  по  пара- 
зитологіи крови,  особенно  работъ  Данилевскаго. 

Въ  1881  году  Еаѵегап  издалъ  6 своемъ  паразитѣ  отдѣльную 
брошюру  (,Ѵ  4),  ***),  въ  предисловіи  къ  которой  онъ  гово- 
ритъ: «ІЛтраІпбізте  ее  топіге  бапз  Іопз  Іез  рауз  аѵес  без 
сагасіёгез  зі  сопзіапіз,  ві  нпіГогшез,  а Гіпіепзііё  ргёз,  чи  іі 
п’езі  раз  роззіЫе  б’абтеііге  чиіі  гёіеѵе  без  саизез  бібёгепіез 
зпіѵапі  Іез  Іосаіііёз». 

Въ  концѣ  того  же  года  въ  своемъ  докладѣ  Академіи  Наукъ 

5),  Еаѵегап  описываетъ  уже  4 вида  паразитовъ: 

1)  Тѣла  полулунныя. 

2)  Тѣла  круглыя  пигментированныя:  въ  спокойномъ  со- 
стояніи и въ  движеніи  (бпчп'і. 

3)  Тѣла  сферическія,  неправильныя,  происходящія  изъ 
предъпдущихъ  «Іа  Гоппе  сабатёгщие.  О нихъ  авторъ  гово- 
ритъ: «Сез  ёіёшепіз  п’опі  раз  бе  поуаи»  (стр.  628). 

4)  Тѣла  сферическія,  малыя  (Ч%  шарика),  то  свободныя, 
то  «ассоіёе  а без  Ьёшаііез»,  то  по  одному,  то  по  нѣскольку 
вмѣстѣ  (до  4-хъ). 

Изъ  192  случаевъ  разныхъ  формъ  палюдизма  авторъ  на- 
блюдалъ паразитовъ  въ  148,  и отсутствіе  ихъ  объясняетъ 

•)  2 иг  ѣеЬге  топ  Лег  РеЬгів  Іпіеппіиепа.  .Ѵогіаиі.  МінЬеіІ.  СеиігаІЫ.  <1. 
те<і.  \Ѵіааепзск.  Д»  33. 

~)  СеЬег  (Не  \ѴйгтсЬеп,  чгеІсЬе  аия  ГговсЬЫиікогрегсЬеп  аизѵтапДегп. 
АісЬіѵ.  (Иг  Апаіотіе  ип<1  РЬуяіоІо&іе.  (По  Данилевскому). 

— ) Къ  сожаі  ѣнію.  мы  не  моглн  ее  достать,  а пользуемся  рефератомъ 
по  докладу  въ  Мед.  Парях.  Академія  3 мая  1881  г.,  стр.  550. 
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предыдущимъ  теченіемъ  хининомъ,  который  потому  и дѣй- 
ствителенъ, что  убиваетъ  паразитовъ.  Наибольшее  количество 
паразитовъ  наблюдается  до  и во  время  приступа  перемежной 
лихорадки. 

Въ  томъ  же  году,  въ  запискѣ  (Д&  6)  Медицинской  Акаде- 
міи Еаѵегап  доложилъ,  что,  изслѣдуя  воду  изъ  лужъ  въ  окрест- 
ностяхъ аКоишшеІ  аи  Вагбо»,  онъ  нашелъ  абез  ёіёшепіз 
сошрозёз  б’ипе  реіііе  шаззе  Ігапзрагепіе,  боиёе  бе  шоиѵешепіз 
атіЬоібез  еі  гепГегтепІ  без  дгаіпз  рі&тепіёз»;  онъ  полагаетъ 
что  это,  можетъ  быть,  форма,  въ  которой  живутъ  малярійные 
паразиты  внѣ  человѣческаго  тѣла.  Такимъ  образомъ  уже 
Еаѵегап  описалъ  характерныя  формы  паразита,  особенно  биче- 
носвыя,  которыя  главнымъ  образомъ  подтверждаютъ,  по 
мнѣнію  автора,  животную  натуру  описаннаго  паразита.  Онъ 
же  замѣтилъ  быстрое  исчезаніе  паразита  изъ  крови  при 
леченіи  хининомъ  и ему  же  принадлежитъ  первая  попытка 
отыскать  этого  паразита  въ  окружающей  средѣ. 

Приблизительно  въ  то  же  время  были  опубликованы  ра- 
боты итальянскихъ  ученыхъ  СиЬопі  *)  и Магскіа/аѵа,  и Си- 
Ьопі  **),  которые  старались  экспериментально  доказать  (надъ 
собаками)  патогенность  палочки  КІеЬз  а. 

Въ  томъ  же  году  КосЪ  ***)  уже  счелъ  нужнымъ  подтвер- 
дить высказанную  еще  до  него  отрезвляющую  мысль,  направ- 
ленную противъ  всеобщаго  и продолжающагося  до  настоящаго 
времени  увлеченія  бактеріями. 

Разобравъ  вопросъ  о патогенныхъ  организмахъ,  Коек  го- 
воритъ: «Ез  ізі  &еѵізз  еіпе  еіпзеііі&е  ѵепп  аисЬ  аи&епЫіск- 
ІісЬ  аіі&ешеіп  аборіігіе  Меіпипр,  базз  аііе  посЬ  ипЬекаппіеп 
ЫесііопззІоЯе  Васіегіеп  зеіп  тііззеп»  (стр.  8). 

Указавъ  далѣе  на  изслѣдованіе  Воронина  о « РІазшобіорЬога 
Ьгаззісае»,  вызывающей  особенную  болѣзнь  капусты,  авторъ 

*)  А«і  (1е11&  К.  Асасіешіа  Деі  ІДпсеі.  Ѵоі.  IX.  8іг.  3.  (Но  ОегЬагйгу 
сх.  ниже). 

*•)  Хеие  ЗІиДіеп  ііЬег  (Ііе  Хаіиг  <1ег  Маіагіа.  АгсЬіѵ.  I.  ехрегіш.  РаіЬ.  ппгі 
РЬапп.  В.  XIII.  Н.  3—4.  8.  265. 

***)  2иг  І’піегвисЬипд  топ  раіЬодепеп  Огдапшпеп.  МіпЬеііип^еп  аи*  <1ет 
КпізегІісЬеи  ОезптіЬеіІа&тІе.  В.  I. 
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говорітъ:  «Шз  Веівріеі  йег  РІавшойіорЬога  ѵѵигйе  еіѵѵаз 
аивйМісЬег  ЪевргосЬеп,  ѵеіі  ев  гесЫ  йгіпеепй  таЬпІ,  Ъеіт 
АиГвисЬеп  ѵоп  ЬеІеЬіеп  КгапкЬеіІзеггевеги  пісМ  аііет,  те 
ев  іеігі  йигсіщ&п^щ  еезсЫеМ,  Ладі  ааі  Васіепеп  ги  шасЬеп, 
зопйегп  йіе  АиЛпегкзаткеіІ  аисЬ  аи!  ашіеге  ке&гшіе  Еіе- 
тепіе  йев  Віиіев  ойег  без  іпЯсігіеп  Огдапз  ги  гісЫеп».  Но 
эти  мудрыя  слова  КосН'л,  заимствованныя  въ  сущности  отъ 
Воронива,  пропали  безслѣдно,  по  крайней  мѣрѣ  для  изученія 
этіологіи  маляріи  въ  Германіи,  гдѣ  какъ  разъ  менѣе  всего 
обращали  вниманія  съ  этой  точки  зрѣнія  на  кровь  и ея  эле- 
менты, отыскивая  въ  ней  лишь  палочки  и кокки. 

Въ  слѣдующемъ  1882  году  Ьаѵегап  сдѣлалъ  снова  сообщеніе 
въ  обществѣ  госпиталей  (К  8),  гдѣ  онъ  сначала  излагаетъ 
исторію  своихъ  изслѣдованій,  которыя  предприняты  были  пер- 
воначально для  изученія  условій  образованія  пигмента  въ  крови 

маляриковъ,— меланеміи.  Авторъ  всегда  при  малярш  въ  крови  и 

въ  сосудахъ  разныхъ  органовъ  видѣлъ  пигментированные  эле- 
менты. за  которыми  онъ  признаетъ  паразитную  натуру.  Ав- 
торъ  описываетъ  3 вида  элементовъ:  № 1— полулунныя  тѣла, 
& 2— сферическія  тѣла— отъ  мельчайшей  величины  до  превос- 
ходящей величиною  красный  шарикъ.  Наименьшія,  1 2 р., 

«пе  гепГегшепі  Чие1ЧиеГоів  Чиии  ои  йеихЧ  гаіпз  сіе  рцітепі», 
(170),  то  свободны,  то  «ассоіёз  а <1ев  Ьёшаііев»,  и не  только 
по  одному,  а даже  до  4 на  одномъ  шарикѣ,  который  «рагаіі 
ве  сгеивег  роиг  гесеѵоіг  сев  согрв;  еііе  йеѵіепі  Ігаиврагепіе 
а се  піѵеаи».  «Ьев  согрв  Л*  2 іпйёрепйешепі  Йез  шоиѵешепів 
Ігёв  ѵіѣв  (Іев  дгаіпз  рікшепіёз  сі  йев  Піашепів  шоЬіІев,  ргё- 
вепіепі  дев  шоиѵешепів  Іепів  еі  (Іев  сЬап^ешепІв  йе  Гоппе, 
циі  гаррёіепі  сотріёіетепі  Іев  шоиѵешепів  атіЬо'ійев».  Въ 
тѣлахъ  Л6  2 авторъ  ядра  не  видалъ  ни  въ  живой  крови,  нп 
на  препаратахъ,  окрашенныхъ  пнкрокарминомъ. 

з.  Тѣла  сферическія  съ  пигментомъ  отъ  8—10  р.  въ 
діаметрѣ,  неподвижныя,  безъядерныя;  «Іев  согрв  Л*  3 пе  зопі 
Чие  Іев  Гоппев  сайаѵёгіциез  йез  согрв  Л»  2». 

Ілѵегап  изслѣдовалъ  кровь  228  больныхъ,  изъ  которыхъ 
у 184  констатировалъ  паразита,  не  нашедши  его  только  или 
въ  случаяхъ,  когда  больные  предварительно  лечились  хини- 


11 


номъ,  или  въ  началѣ  своихъ  изслѣдованій,  когда  авторъ  еще 
не  обладалъ  достаточнымъ  опытомъ.  Подобнаго  рода  элемен- 
товъ онъ  никогда  не  находилъ  у другаго  рода  больныхъ,  н 
потому  считаетъ  ихъ  природу  и роль  въ  патологіи  внѣ  со- 
мнѣнія, хотя  признаетъ  еще  много  темныхъ  вопросовъ  отно- 
сительно ихъ.  «Ь’ЬізІоіге  паіагеііе  <іе  сев  рагавііез  йи  вапд 
ргёвепіе,  Й ѵтаіе  (Ііге,  епсоге  ріиз  (Типе  оЬзсигіІё»  (174).  Авторъ 
полагаетъ,  что  тѣла  Л6  1 и № 2 — паразиты  «й  Гёіаі  й’оеиГз  ои 
(ГешЬгуоиз»,  не  находящіеся  въ  веществѣ  самого  шарика, 
какъ  это  полагаетъ  Шсііапі  (см.  ниже). 

Между  тяжестью  приступа  лихорадки  и количествомъ  па- 
разитовъ авторъ  видитъ  прямое  соотвѣтствіе.  Относительно 
формы,  въ  которой  паразитъ  встрѣчается  внѣ  человѣческаго 
организма  Ьаѵегап  не  рѣшается  отвѣтить. 

Свое  сообщеніе  авторъ  оканчиваетъ  мыслью,  что  «Іа  іЬёогіе 
рагазііаіге  (1е  Гішраішіізше  герозаіі  шаіпіепапі  виг  (Іев  І'аііз 
ргёсіз,  виг  сіез  Ьазев  зоіійез»  (176).  Такпмъ  образомъ  ясно, 
что  Ьаѵегап  отчетливо  наблюдалъ  амебоидныя  движенія  па- 
разита, въ  чемъ  у него  впослѣдствіи  стали  оспаривать  пер- 
венство Магскіа/аѵа  и Сеііі,  которые  еще  въ  1883  году  въ 
описанномъ  паразитѣ  находили  сходство  съ  микрококкомъ. 

Въ  этомъ  же  году  появилась  первая  работа  ВісНаг(Г&  (Л*  7), 
подтверждающая  наблюденія  Ьаѵегап' а,  авторъ  обращаетъ 
особое  вниманіе  на  бпченосныя  формы. 

Во  время  приступа  всегда  находятся  шарики,  въ  которыхъ 
наблюдается  свѣтлое  пятно  очень  маленькое  и «рагіаііешепі 
гопіі». 

ВісНагй  признаетъ  большое  діагностическое  значеніе  за 
элементами  Ьаѵегап’а:  «Аи  роіпі  <1е  ѵие  (Іи  йіа§позіі,  1е  ші- 
сгоЬе  раіизіге  сопзіііие  ин  ёіёшепі  ргёсіеих,  Іапі  роиг  1е  рга- 
іісіеп  цие  роиг  1е  повоіо^ізіе». 

Относительно  взаимнаго  положенія  паразита  и краснаго 
шарика.  ШсНагЛ  не  согласенъ  съ  Ьаѵегап' омъ , иолагая,  что  пара- 
зитъ находится  въ  веществѣ  самого  шарика,  что,  въ  свою  оче- 
редь, говоритъ  за  присутствіе  оболочки  въ  послѣднемъ. 

Въ  томъ  же  году  появилась  работа  въ  защиту  палочки 
КІеЬз'а. 
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А.  Сесі  *)  повторялъ  опыты  съ  «ЬасШиз  шаіагіае»  надъ 
к роли  нам  п и получилъ  яко-бы  доказательные  результаты,  счи- 
тая такпыъ  образомъ  этого  микроба  за  специфическаго  для 
маляріи. 

Въ  1 883  году  появились  монографія  Якубовича  (№  1 5)  и трак- 
таты Мат  еГя  (Л°  1 2 и 13).  Послѣдній  авторъ  касается  внѣшнихъ 
условій,  производящихъ  и благопріятствующихъ  развитію  міазмы 
(о  паразитахъ  авторъ  не  говоритъ  ни  слова)  и полагаетъ  «цие  се 
шіавіпе  аррагііепі  аи  гедпе  ѵё^ёіаі;  ёіге  іпсопзсіепі  вапз  ѵо- 
Іопіё  еі  вапз  шоиѵетепі  ргоргеіі  ѵіі  еі  шеигі  Іа  ой  іі  паіі»  (15). 
Въ  одиннадцатой  главѣ  трактата,  озаглавленной  «ісіёе  дёпёгаіе  8иг 
1е  роівоп  раіийёеп  еі  вез  тапіГевІаІіопз»  авторъ  полагаетъ,  что 
качество  пораженія  зависитъ  не  отъ  вида  міазмы,  а отъ  ко- 
личества ея  и отъ  состоянія  пораженнаго  организма  «Ле  пе 
сгоів  рае...  ^и’і1  у аіі  без  роізопз  ^иоШіеп,  ііегсе,  щіагіе 
еіс.»  (55).  Главный  типъ  лпхорадкп  зависитъ  отъ  свойства 
міазмы  производитъ  явленія  въ  24  часа,  если  же  она  теряетъ 
почему  либо  своп  свойства,  то  происходятъ  всѣ  другіе  типы 
болотныхъ  лихорадокъ,  хотя  «зоп  тосіе  (Гасііоп  еі  зев  ргоргіё- 
іёв  80п1  йе  тёше  паіиге». 

Ранѣе,  въ  своемъ  сообщеніи  на  конгрессѣ  въ  Руанѣ  (Л»  12) 
авторъ,  не  находя  паразитовъ  ни  въ  окружающихъ  средахъ, 
ни  въ  крови  больныхъ,  пришелъ  къ  выводу,  что  интоксикація 
происходитъ  не  отъ  внѣдренія  въ  кровь  описанныхъ  І,аѵе- 
гап'омъ  паразитов!,  въ  кровь  (14). 

Въ  статьѣ  ШсЪагЯ а (11),  появившейся  въ  томъ  же  году, 
слѣдуетъ  отмѣтить  мнѣніе  автора,  согласное  со  взглядомъ  Ьа- 
гегяи’а,  что  паразиты  «80ііі  ассоіёв  й без  ^ІоЬиІев  гои^ев». 

Авторъ,  описывая  полулунныя  тѣла,  замѣчаетъ,  что  иногда 
концы  ихъ  соединены  тончайшею  дугообразной  линіей.  Эти 
тѣла  переходятъ  въ  круглыя,  въ  которыхъ  авторъ  подмѣтилъ 
дѣленія  (розетки),  хотя  не  далъ  соотвѣтствующаго  толкованія: 
«КпГш  оп  ѵоіі  (ціе^иеГоіб  (Іев  ёіётепів  аггопгіів  а ип  #гоз  роіпі 
поіг  нищие  аи  сепіге  й’ой  рагіепі  5 ои  6 гауопв  Іёдёгетепі 


*)  СеЪег  сііе  іп  йеп  шаІагізсЬеп  иші  деѵііЬиІісЬеп  Ег<]Ьо(іепа«еіі  стііиі- 
іепеп  иіеііегеп  Огсашзтеп.  АгсЬіѵ  Т.  ехрсгіш.  РаіЬоІ.  иті  РЬагшак  В.  XV  и XVI. 
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вам,  пи!  Кѵ  Гергмеп‘ег  ш*  «Каме  ре.ііс  го- 

васе,  (114).  Культуры  паразита  не  удавались,  а „рга,шки  ,еі0. 

вѣву  какъ  и Ілѵегап.  онъ  считаетъ  непозволительными  такъ  какъ 

«I  «ш«  ріи  Гасііе  сГіиІпмІиіге  Іез  вегшел  и писгоЬе 

* *“  еі“Г|№.Г  ШІ,“Іетм>1'  (П6).  Акторъ  ке  находилъ  „ар.ѵ 
акта  въ  почвѣ,  во  все-таки  считаетъ  его  за  специфическаго 
длв  палюдкзва  к придаетъ  ев, .какъ  к въ  предыдущей  своей 
работѣ.,  высокое  діагностическое  значеніе,  такъ  какъ  ни  въ 
здоровой,  ни  въ  крови  страдающихъ  другими  болѣзнями  онъ 
не  находилъ  его. 

Говоря  о постоянныхъ  лихорадкахъ  (Г.  сопііпиа),  авторъ 
заключаетъ,  что  это  не  чистыя  формы,  «рагсе  Чи’і1  в'у  езі 
^оиіе  ип  ёіёшепі  ёігаіщег  «Гогйге  рЫе^шавігще  ои  іпГесІіеих 
Чие  поив  пе  соппаіввопв  рав  іоіцоигв.,.  Послѣ  хинина  круг- 
лыя тѣла  быстро  исчезаютъ  изъ  крови,  а полулунныя  долгое 
время  противустоятъ  леченію.  Уменьшеніе  количества  крас- 
ныхъ кровяныхъ  шариковъ  при  болотной  лихорадкѣ  теперь 
понятно  (до  1 мил.  въ  1 куб.  мил.  по  КеШ'ѵ),  такъ  какъ 
паразитъ  прямо  живетъ  на  счетъ  этихъ  элементовъ  крови, 
превращая  ихъ  гемоглобинъ  въ  меланинъ. 

Въ  томъ  же  году  Магсіііа/аѵа  и СеШ  (А*  14)  опубликовали 
свои  изслѣдованія  надъ  малярійной  кровью.  О палочкахъ  ЮеЬ&' а, 
которыхъ  МагсЫаі'аѵа  находилъ  еще  два  года  тому  назадъ 
въ  крови  и которыхъ  считалъ  за  специфическаго  агента  ма- 
лярш, авторы  не  говорятъ  ни  слова.  Изслѣдуя  сухіе  препа- 
раты крови,  окрашенные  метиленовой  синькой  (впервые  ими 
примѣненной),  они  видали  въ  красныхъ  шарикахъ  спне-окра- 
шенныя  тѣльца  (5 — 25)  «ѵоп  сіег  Огбззе  еіиез  шіиіегеп  Мі- 
сгососсив»,  что  они  и изобразили  на  приложенныхъ  къ  статьѣ 
рисункахъ. 

Кромѣ  этихъ  мпкрококкообразныхъ  встрѣчаются  и большія, 
преимущественно  пигментированныя  тѣльца.  Они  видны  и въ 
живой  крови  въ  видѣ  безцвѣтныхъ  пятенъ  на  красныхъ  ша- 
рикахъ, большею  частью  съ  зернами  пигмента. 

Авторы  склонны  думать,  что  видѣнныя  ими  тѣльца  пара- 
зитарной натуры,  но  «пока  согласны  смотрѣть  на  нихъ,  какъ 
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на  регрессивный  метаморфозъ  красныхъ  кровяныхъ  шари- 
ковъ». 

Въ  заключеніе  авторы  высказываютъ  предположеніе,  что 
во  время  приступа  красные  шарики  содержатъ  въ  себѣ  тѣльца, 
которыя  «іп  Гогше  ппй  бгбвве  еіпе  Апаіо&іе  тіі  Місгосос- 
сеп  хеі&еп»  (575).  Во  всякомъ  случаѣ,  какой  бы  природы  эти 
тѣльца  ни  были,  ихъ  можно  считать  за  «еіп  вісЬегев  Кгііегіит» 
въ  сомнительныхъ  случаяхъ  маляріи. 

Такпмъ  образомъ,  мы  видимъ,  что  въ  то  время,  какъ  фран- 
цузскіе авторы  описали  уже  3 формы  паразита,  его  амебоид- 
ныя движенія,  подвижныя  нити,  розетковидныя  тѣла,  видѣли 
вліяніе  хинина  на  псчезаніе  паразита  и считали  его  парази- 
тарную натуру  внѣ  сомнѣнія,  МагсЬіа/'аѵа  и СеШ  видятъ  въ 
этомъ  паразитѣ  «аналогію  съ  микрококкомъ»  и только  склонны 
думать,  что  онъ  скорѣе  паразитъ,  чѣмъ  регрессивное  измѣне- 
ніе самого  краснаго  шарика. 

Въ  1884  году  появился  трактатъ  Ьаѵегапя,  о болотныхъ 
лихорадкахъ,  который  заслуживаетъ  нашего  полнаго  вниманія. 

Въ  предисловіи  авторъ  высказываетъ  взглядъ  на  важность 
знанія  микроба  иалюдизма  (терминъ,  введенный  ѴегпеиіГе мъ) 
словами  ШсЬаЫ'а. 

Сочиненіе  распадается  на  9 главъ,  изъ  которыхъ  мы  раз- 
смотримъ непосредственно  касающіяся  нашего  вопроса.  Въ  1-й 
главѣ,  посвященной  этіологіи  маляріи,  авторъ  разбираетъ  раз- 
личныя условія,  вліяющія  на  ея  развитіе:  высоту  мѣстности, 
дожди,  вѣтры,  атмосферныя  явленія,  профессію,  наслѣдствен- 
ность. Послѣднему  условію  авторъ  придаетъ  большое  значеніе, 
такъ  какъ  паразитарная  теорія  маляріи  была  бы  пошатнута, 
если  бы  была  доказана  передаваемость  маляріи  отъ  отца;  но 
во  всѣхъ  извѣстныхъ  случаяхъ  дѣло  идетъ  о матеряхъ,  кото- 
рыя, будучи  во  время  беременности  больны  маляріей,  родили 
дѣтей  съ  признаками  палюдизма 

Излагая  вкратцѣ  исторіи  паразитарной  теоріи  маляріи,  авторъ 
касается  и работы  Магсіа/'аѵа  и СеШ  (Ля  14)  и полагаетъ, 
что  они  видѣли,  вѣроятно,  его  тѣльца  Ля  2 малаго  объема. 
Самъ  Ьаѵегап  дѣлалъ  опыты  надъ  кроликами,  впрыскивая  имъ 
воду  болотъ,  но  получилъ  отрицательный  результатъ.  Васіііі 
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(по  Ьаѵегап' у)  встрѣчаются  въ  живой  крови,  но  очень  рѣдко 
и ничего  характернаго  не  имѣютъ.  Вторая  глава  трактата  по- 
священа патологической  анатоміи  крови  и органовъ  при  острой 
и хронической  маляріи,  причемъ  авторъ  считаетъ  самымъ  ха- 
рактернымъ явленіемъ  при  палюдизмѣ  присутствіе  въ  крови, 
особенно  изъ  селезенки,  пигментированныхъ  элементовъ,  не 
встрѣчающихся  ни  при  какой  другой  болѣзни  и натура  кото- 
рыхъ можетъ  быть  распознана  только  при  изслѣдованіи  живой 
крови. 

Интересно  замѣчаніе  Ьаѵегапи,  «й’аргёв  піев  ргоргеб 
оѣвегѵаііопв  оп  п’оЬвегѵе  тёше  раз  йапв  Іа  сасЬехіе  раіивіге 
Іа  Іеисосуіове,  еві  аввея  соштипе  баня  1е  раіийівте 
аіри  (87). 

Въ  концѣ  главы  авторъ,  касаясь  исторіи  меланеміи,  пола- 
гаетъ. что  ГіегісЬз  видѣлъ  трупныя  формы  паразитовъ  (тѣла 
Ля  1 и Ля  2),  п приводить  свои  наблюденія  1 2 вскрытій. 

Въ  третьей  главѣ  авторъ  излагаетъ  свое  ученіе  о микро- 
бахъ палюдизма.  Изложивъ  технику  изслѣдованія  живой  крови, 
авторъ  описываетъ  видѣнныя  имъ  формы  паразита,  которыя, 
но  его  мнѣнію,  соотвѣтствуютъ  различнымъ  фазамъ  развитія 
одного  и того  же. 

1.  Ссгрв  кувііциев  Ля  1 оиеп  сгоіввапі.  Неподвижныя,  нѣжно 
контурированныя,  прозрачныя,  безцвѣтныя,  съ  кучкой  пигмента 
въ  средней  части  тѣла,  согнутыя  большею  частію  въ  полѵлу- 

нія.  съ  закругленными  пли  заостренными  концами,  длиной  8 9, 

микроновъ  шириною  около  3 микроновъ  (по  серединѣ);  «Гай- 
Ьёгепсе  аих  Ьёшаііев  п’еві  (Іи  гевіе  рав  ібгіе  еі  еііе  рагаіі 
ёіге  ригешепі  ассісІепіеИе»  (163).  Онѣ  переходятъ  въ  слѣдую- 
щія «Согрв  кувіщиев  Ля  2 ои  врііёгщиев», — самыя  частыя,  то 
свободныя,  то  «ассоіёва  (Іев  Ьётаііев»  (иногда  да  4),  различ- 
ной величины  (] — 11  микрона),  зависящей  отъ  ихъ  амебоид- 
ныхъ движеній,  заключающія  въ  себѣ  всегда  пигментъ,  кото- 
рый въ  большихъ  располагается  вѣнкомъ  по  периферіи  и очень 
часто  находится  въ  движеніи  (кипитъ).  Иногда  встрѣчаются 
«Ьёшаііев  рщиеёв»  (167).  «Ііеві  ргоЬаЫе  чие  сев  іасііев  сіаігев 
вопі  ргойиііев  раг  йев  согрв  врЬсгщиев  а Гёіаі  паівваііі,  ропг 
аіпв?  (Иге,  диі  пе  сопііеппепі  рав  епсоге  (1е  рі&шепі». 
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Тѣла  эти  ве  имѣютъ  видимаго  ядра  въ  живомъ  состояніи, 
ве  видно  его  и ври  окраскѣ  кармивомъ. 

Рііашепіз  шоЬіІез,  которыя  иногда  удается  видѣть  (1 — 6) 
на  периферіи  сферическихъ  тѣлъ,  21 — 28  микрона  длиною, 
прозрачныя,  замѣтныя  по  движенію  сосѣднихъ  шариковъ,  встрѣ- 
чаются и свободными.  Авторъ  высказываетъ  гипотезу,  что  эти 
нити  развиваются  въ  тѣлахъ  Лг  2,  которыя  потому  суть  на- 
стоящія кисты. 

«Согрз  кузІщиезХ  3 — различнаго  вида, пигментированныя, 
гіалиновыя  8 — Юр.  «II  езі  іасііе  <іе  з’аззигег  чие  сез  ёіётешз 
пе  зопі  цие  Іез  іогтез  сайаѵёгщиез  йез  согрз  кувіщиез  Л?  1 
еі  Лг  2»  (177).  Отличаются  они  отъ  меланиферныхъ  лейкоцитовъ 
по  отсутствію  ядра,  которому  авторъ  придает!,  большое  значеніе 
для  дифференціальной  діагностики. 

Въ  этой  же  главѣ  авторъ  излагаетъ  своп  опыты  надъ  дѣй- 
ствіемъ различныхъ  агентовъ  на  паразитовъ  въ  препаратахъ  кро- 
ви (воды,  уксусной  кислоты,  алкоголя,  сѣрнокпслаго  натра,  іоди- 
стой  сыворотки,  солей  хинина).  Въ  концѣ  авторъ  приводитъ  ча- 
стоту различныхъ  формъ  кровепа  разпта  на  основаніи  изслѣдо- 
ванныхъ имъ  случаевъ  маляріи;  причемъ  изъ  480  случаевъ  онъ  на- 
шелъ ихъ  въ  432;  онъ  не  находилъ  ихъ  только  у леченныхъ 
хининомъ  и въ  началѣ  своихъ  изслѣдованій  по  неопытности: 


Согрз  № 1 (зеиіз) 43 

Согрз  & 2 (зеиіз) 266 

Согрз  Л»  1 еі  16  2 31 


Согрз  .V  2 еі  йіашепіз  шоЬіІез 59 

Согрз  Л»  1 еі  X*  2 еі  йіашепіз  шоЬіІез.  . . 33 

Итого  432 

Больше  всего  паразитовъ  во  время  приступа,  меньше  послѣ 
и еще  меньше  до.  Хининъ  быстро  ихъ  убиваетъ. 

Зоологической  классификаціи  авторъ  не  даетъ,  относя  па- 
разита къ  ргоіізіез  или  ргоіохоаігез  и называя  его  но  подвиже- 
нію  бичей  «ОзсіІІагіа  таіагіае». 

Въ  7-й  главѣ,  посвященой  діагностикѣ  и прогнозу,  ав- 
торъ говоритъ:  «Ье  йіа^позіщие  сіи  раіисіізте  зі  йёіісаі  сЬех 
сегіаіпз  таіасіез  еі  роиг  сегіаіпез  Гогшез,  езі  іпзсгіі,  оп  реиі  1е 
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йіге,  йапз  Іез  ргёрагаііопз  Ьізіоіоеуяиез  сіи  запе;  епсоге  іаиі- 
іі  заѵоіг  Иге  Йапз  сез  ргёрагаііопз»  (409).  Особенно  важно 
это  для  ремиттпрующихъ  лихорадокъ  н тяжелыхъ  случаевъ, 
гдѣ  діагностика  нерѣдко  очень  затруднительна.  Разбирая  въ 
9-й  главѣ  патологію  маляріи,  авторъ  полагаетъ,  что  описан- 
ные имъ  микробы  живутъ  въ  зависимости  и на  счетъ  крас- 
ныхъ шариковъ  крови,  куда  попадаютъ  чрезъ  дыхательные  пути, 
но  не  отрицаетъ  возможности  попаданія  ихъ  и чрезъ  желу- 
дочно-кишечный каналъ. 

Въ  томъ  же  году  были  опубликованы  опыты  Ьеопі  *)  со 
впрыскиваніемъ  человѣку  содержимаго  Негрез  ІаЬіаІіз  при  пе- 
ремежной  лихорадкѣ  и статья  ЗеЫеп’а  **),  въ  которой  авт., 
отрицая  этіологическое  значеніе  ріазшосііі,  говоритъ,  что  на^ 
ходилъ  въ  крови  маляриковъ  микрококки  особеннаго  вида. 

Не  будучи  поклонникомъ  ни  палочки,  ни  амебы  маляріи. 
Оегкагіі  ***),  дѣлалъ  опыты  съ  прививками  крови  маляриковъ 
людямъ  въ  этомъ  отношеніи  здоровымъ  (2  чел.)  и получилъ 
положительные  результаты,  почему  и заключилъ,  что  причина 
этой  болѣзни  передается  съ  кровью.  Въ  томъ  же  году  Тот- 
тазі-СгисІеІІі  на  конгрессѣ  въ  Копенгагенѣ  высказалъ  мысль, 
что  картины,  полученныя  французскими  и итальянскими  уче- 
ными—искусственный  продуктъ  обработки  крови.  Какъ  бы  от- 
поромъ подобнаго  мнѣнія  стали  появляться  попытки  выяснить 
тонкое  строеніе  паразита  маляріи,  и первою  подобнаго  направ- 
ленія является  работа  ЛІагскіа/аѵа  и СеШ,  съ  которой  и на- 
чинается второй  періодъ  развитія  современнаго  ученія  о ми- 
кробѣ маляріи. 


*)  Оагеііа  те<1іса  Ді  Вота.  Декабрь  (По  Ьаѵегап'у). 

**)  ДеЬег  Діе  Еііоіо^іе  Дег  М&іагіа. — КпІівсЬе  Ветегкип^еп  ги  Деп  пепегеп 
Маіагіа— ІІпІегапсЬип^еп  ѵоп  МагсЫаГаѵа  ипД  Сеііі.— ГоПясЬгіие  Дег  МеДісіп 
М 18. 

***)  ІТеЬег  іпіегтіііепз— ітріди^еп.  2еіІасЬг.  {.  Кііп.  МеДіс.  В.  7.  И.  4. 

а 


колотя,  .івюри. 


ВТОРОЙ  ПЕРІОДЪ. 


Въ  1885  году  появились  2 работы  Магскіа(аѵа  и СеШ  (Л*  21 
и 22).  Первая  работа  (21)  состоитъ  изъ  3-хъ  частей. 

Въ  1-й  части  авторы  трактуютъ  о микроскопическихъ  из- 
мѣненіяхъ крови  при  маляріи  и трудности  самого  изслѣдованія 
ея,  такъ  какъ  въ  свѣжей  крови  малыя,  не  пигментированныя 
тѣла  едва  отличимы  отъ  вакуоль;  большія  тѣла  (Уз  шарика) 
хорошо  видны  и очень  часто  видны  въ  формѣ  колецъ. 

«Баз  гіпціогпіе  АиззеЬеп  \ѵігй  йайигсЬ  ЬегѵогдеЬгасЫ, 
йазз  йаз  КогрегсЬеп  еіпе  сепігаіе  Ѵасиоіе  Ьезііхѣ,  йигсЬ  нгеІсЬе 
йаз  деГагЫе  Ргоіоріазта  йег  гоіЬеп  ВІиізсЬеіЪе  йигсЬзсЬеіпі» 
въ  чемъ  особенно  легко  убѣдиться,  по  мнѣнію  авторовъ,  на 
окрашенныхъ  препаратахъ.  Авторы  упоминаютъ  трактатъ  Ьа- 
ѵегап'л,  свою  работу  1883  года.  Кромѣ  кольцевидныхъ  встрѣ- 
чаются самыя  разнообразныя  амебоидныя  формы,  иногда  безъ 
всякаго  слѣда  чернаго  пигмента, — явленіе,  на  которое  авторы 
особенно  указываютъ,  какъ  на  открытіе,  пи  кѣмъ  до  нихъ  не 
описанное. 

Амебоидныя  движенія  образованіи  указываютъ  на  ихъ 
жизнь  и говорятъ  за  ихъ  паразитарное  значеніе  (происхож- 
деніе). 

Въ  2 случаяхъ  изъ  42  найдены  были  подвижныя  нитп, 
которыя  на  окрашенныхъ  препаратахъ  не  впдны.  Кромѣ  аме- 
боидныхъ движеній  авторы  описываютъ  (до  сихъ  поръ  еди- 
нично стоящее)  слѣдующее  движеніе  особыхъ  тѣлецъ  «іЬг  регі- 
рЬегізсЬег  ТЬеіІ  зісЬ  іп  аііззегзі  ІеЬЬайез  ипйиіігепйез  Ве\ѵе- 
@пп&  Ъейпйеі»  (343).  Кромѣ  того,  въ  крови  встрѣчаются  осо- 
быя формы  озіе  ѵгегйеп  аиз  АпЬаиіипцеп  (4 — 5)  Ьуаііпег  Сбг- 
регсЬеп  ^еЪіІйеІ»,  что  служитъ  признакомъ  дѣленія  тѣлецъ. 

Во  2-й  части  работы  авторы  приводятъ  свои  опыты  со  впры- 
скиваніемъ недефибринпрованной  крови  (около  1 $ггш.)  маляри- 
ковъ здоровымъ  въ  этомъ  отношеніи  (нервнобольнымъ)  людямъ, 
причемъ  получились  характерныя  движенія  1°  и появленіе  въ 
крови  паразитовъ  въ  3 изъ  5 случаевъ. 
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Г“^Г.^"ДГГГГГГ 

рактернымъ  явленіемъ  при  малнпіи  поп  г а 

звать  ріазтофіпт  ,л,  Наеторіаышхішш  шаІагіГе 

Амебоидныя  движенія  паразитовъ  можно  наблюдать  и ппп 
обыкновенной  1°  (5  часовъ»  • лилі«лать  и при 

іиваютгн  п-т-т  часовъ).  Движенія  ихъ  легко  осганав- 

- иваются  отъ  жидкости  Расіпі,  нормальпаго  раствора  нова 
реннои  соли,  дестиллированвой  воды. 

Кольцеобразная  форма  есть  спокойное  состояніе  ляпсит 

^еТтГ.ГІІМЪ,,в(,а88  ЙІе8е,Ьеп  вісЬ  іп  іЬгеш 

' ъ и ' ѵег(1йппеп  иП(1  <*ав  Ргоіоріазта  Йег  гоіЬеп 

“ІЬГ  ГГсЬ8сЬоіПеп  1а58еп-  ѵ&ЬгепЙ  йіе  регірЬеге  Рагііе 
йіскег  ипй  еіапгепйег  м-ігй».  е 

Строенія  въ  паразитахъ  никакого  не  видно,  и „«тому 
ъ придется  отнести  къ  монерамъ  НаескеГя.  Биченосныхъ 
формъ  авторы  не  наблюдали,  но  видѣли  подъ  микроскопом! 
процессъ  дѣленія.  Авторы  настаиваютъ  на  своемъ  первенствѣ 
описанія  амебоидныхъ  неппгментированныхъ  формъ,  огрица 
•отъ  пигментъ,  какъ  необходимую  составную  часть  паразита 
и отвергаютъ  ученіе  Баѵегап’а  о кистахъ. 

Въ  концѣ  статьи  авторы  приводятъ  аналогичные  примѣры 
внутри  клѣточнаго  паразитизма  .‘РІазшойіпш  Вгаззісае,  Рчеп- 
йозрога  аспіеаіа,  живущая  въ  клѣткахъ  Оейо^опіасеае  и пре- 
вращающая хлорофилъ  послѣднихъ  въ  бурый  пигментъ.  Ав- 
торы приходятъ  къ  слѣдующимъ  выводамъ: 

1)  Анебондныя  безпигментныя  фермы  суть  настоящіе  на- 

І»адИТЫ. 

2І  Пигментъ  не  необходимая  пасть  паразита 

3)  Посредствомъ  дфденія  паразитъ  превращается  въ  кѵпкѵ 
тшецъ.  что,  вѣроятно,  н есть  способъ  размноженія 

4)  Малярія  передается  здоровому  пеловіьу  „ровввко#  крови 
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Эти  работы  Ьаѵегап  изложилъ  въ  своихъ  докладамъ  (№  1 8 
и 19),  какъ  подтверждающія  описаннаго  имъ  паразита. 

Въ  это  время  знаніе  новаго  паразита  еще  на  столько  было 
неизвѣстно  или  сомнительно,  что  въ  учебникахъ  по  частной 
патологіи  ЗігитреГя  и ЫеЬегтеіз(ег'&  упомянуто  только  о па- 
лочкѣ КІеЬз' а и Тоттазі-СгидеШ. 

Въ  томъ  же  году  Соипсіітап  в АЬЬоі  описали  свои  на- 
ходки въ  крови  маляриковъ,  причемъ  видѣнные  ими  паразиты, 
по  описанію  авторовъ,  походятъ  на  тѣльца  предъпдущихъ  из- 
слѣдователей (вѣроятно,  имъ  неизвѣстныхъ?). 

Въ  этомъ  же  году  появились  интересныя  работы  Дани- 
левскаю  *)  о паразитахъ  крови,  о которыхъ  мы  упомянемъ 
впослѣдствіи. 

Интересно,  что  въ  это  время,  такъ  сказать,  разгара  пара- 
зитарной теоріи  маляріи  появилась  работа  ЬеопкагйѴ а **), 
въ  которой  авторъ,  разобравъ  атмосферическія  и теллуриче- 
скія вліянія,  значеніе  вѣтровъ  и пр.,  приходитъ  къ  заключе- 
нію, что  малярія  есть  главнымъ  образомъ  нервное  пораженіе 
головнаго,  спиннаго  мозга  или  симпатической  нервной  системы. 

Въ  этомъ  же  году  Ѳоіді  въ  ноябрѣ  сдѣлалъ  свое  сообще- 
ніи въ  медицинской  Академіи  г.  Турина,  появившееся  въ  пе- 
чати въ  1886  году. 

Въ  своей  работѣ  (Л*  28)  Соі&і  высказываетъ  гипотезу,  что 
приступы  лихорадки  обусловливаются  развитіемъ  новыхъ  по- 
колѣній паразита,  его  дѣленіемъ,  которое  при  1.  ^иа^^апа  на- 
ступаетъ чрезъ  каждые  три  дня,  т.  е.  промежутокъ  между 
приступами;  «йапв  Іа  Яёѵге  чиагіе  1е8  согр8  рі&тепіёв  аііеік- 
пепі  (Іёѵеіорретепі  сотріеі  (таіигііё)  <1апв  1е  рёгіойе  диі 
в’ёсоиіе  епіге  <іеих  ассё8»  (157). 

«Реиі  аѵаиі  1е  ѣгіввоп,  соіпсісіаиі  аѵес  Іиі  еі  шёте  реп- 
<іапі  Іез  ргешіёгев  Ьеигев  сіе  Гассёз,  оп  сіёсоиѵге  сопвіаш- 


*)  1)  Піе  Наетаіогоеп  Дез  КаІіЫціез.  АгсЬіѵ  Гііг  тісгозсор.  Апаіотіе. 
В.  XXIV. 

2)  2аг  Рагавііоіодіе  Дез  Віиіез.  Віоіод.  СепІгяІМаІІ  X 17.  В.  V. 

**)  ЕиізіеЪипц  ип<1  \Ѵезеп  Дег  Маіагіаегкгапкаидеп.  2еіІ.  Гиг  кііп.  МеДіс. 
X.  4 (8.  325—362.  497—521). 
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шепі  Іа  ргёвепсе  «іев  іогтев  сіе  всіввіоп,  сіопі  іі  еві  ішров- 
віЫе  сіе  Ігопѵег  аисипе  Ігасе  регкіапі  Іев  )оигв  сГаругехіе». 

Авторъ  высказываетъ  мысль,  что  паразитъ  Г.  (егііапае  а 
ргіогі  долженъ  быть  отличенъ  отъ  паразита  Г.  ещагіапае  и имѣть 
особый  циклъ  развитія,  о чемъ  авторъ  сдѣлалъ  особое  сооб- 
щеніе (Апсога  и т.  д.  № 29).  Къ  своему  заключенію  авторъ  при- 
водитъ пять  клиническихъ  наблюденій,  а всего  въ  своемъ  рас- 
поряженіи авторъ  имѣлъ  40  малярійныхъ  больныхъ,  изъ  ко- 
торыхъ большинство  имѣло  Г.  іщагіапаш . 

Огаззі  въ  рефератѣ  этой  статьи  автора  замѣчаетъ,  что 
описываемый  паразитъ  имѣетъ  большое  сходство  съ  изучен- 
нымъ имъ  АтоеЬа  ріктепіііега,  паразитирующимъ  въ  8а- 
діііа.  «Ев  іві  каЬгвсЬеіпІісЬ,  йавв  сіав  во&епаппіе  РІавшосііиш 
еіпеп  Кегп  Ьевіігі,  ѵіе  (Неве  АтоеЬа».  Эта  параллель,  по 
мнѣнію  Огаззі,  говоритъ  противъ  Тоттазі-Сгшіеііі,  утверж- 
дающаго, что  ріавшоіііаш  есть  ни  что  иное,  какъ  измѣненіе 
краснаго  шарика. 

Віапскагсі  въ  «Г)ісІіоппаіге  епсусіоресі.  (Іев  всіепсев  шёсііс.» 
подъ  редакціей  ЬегеЬоиІеІ,  не  упоминаетъ  совсѣмъ  объ  откры- 
тіяхъ Ьаѵегагіл  въ  своей  главѣ  «Нешаіогоаіге». 

ЗІетЪегд  (Л*  30)  опубликовалъ  случаи  маляріи,  наблюдав- 
шіеся имъ  въ  Балтиморѣ;  онъ  видалъ  амебоидныя  движенія 
паразита  болотной  лихорадки  и въ  общемъ  подвердилъ  откры- 
тіе Ьаѵегап  а. 

Въ  этомъ  же  году  появилась  цѣлая  серія  работъ  Дани. гев- 
скаю  *)  по  сравнительной  паразитологіи  крови  (особенно  птицъ), 
много  споспѣшествовавшихъ  развитію  ученія  о микроорганиз- 
махъ маляріи. 

Зещптнпкп  Ьасіііі  шаіагіае,  главнымъ  образомъ  авторъ  ея 
и его  ученики,  выпустили  нѣсколько  работъ,  изъ  которыхъ 

*)  1)  ОЬзегѵаІіопз  ни  г ипе  топа  Де  (Неіатііиз)  ратаніи  Дп  запд. 

2)  Ьез  Ьёшаіогоаігев  Дез  ІёгагДз. 

3)  Наетаіохое  сЬег  Іез  оізеапх.  АгсЬ.  зіаѵез  Де  Ьіоіодіе  15.  III. 

4)  Капиллярныя  культуры.  Отдѣл.  отт. 

5)  2от  Ргаде  ііЬег  Діе  ІДеиІіШ  Дет  РаіЬодепеп  Ыиірагазііеп  Дез  Меп- 
зсЬеп  ипД  Дет  Нешаіолоеп  Дег  дени п Деи  ТЪіеге. — СепігаІЫаи  Г.  Діе  шеДісі- 
пінсЬе  \ѴІ8зепзеЬаГ(еп  № 41 — 42. 

6)  О паразитахъ  крови  (у  птицъ).  Русская  Медицина  Л»  46  и 48. 
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наибольшее  значеніе  имѣла  работа  Зскіаѵиггі  *)  заслужившая 
публичное  одобреніе  нестора  ботаники  грибковъ — Сокп'л  на 
съѣздѣ  въ  Бреславлѣ. 

Тоттааі-СгшІеШ  **)  тоже  опубликовалъ  нѣсколько  работъ 
въ  защиту  своей  палочки,  восхваляя  предъпдущую  работу  и 
стараясь  объяснить  ріезшобіит,  какъ  искусственный  продуктъ. 
•Ез  ?іеЪі  кеіпеп  РаіЬоІо^еп,  бег  іп  біезег  АП  ѵоп  АНега- 
Ііопеп  пісМ  еіпе  ге^геззіѵе  МеІатогрЬозе  бег  гоіЬеп  Віиікбг- 
регсЬеп  егкеппі.  ТѴаЬгепб  ез  кеіпеп  2оо1о§еп  ^іеЫ,  \ѵе1с. 
багіп  біе  рго&геззіѵе  ЕпІдѵіске1ип&  еіпез  ТЬіегізсЬеп  Ра- 
газііеп  егкеппеп  кбппіе». 

Описанная  Ооіді  сегментація,  по  мнѣнію  То ттазі-СпиІеШ , 
лучшее  доказательство,  что  здѣсь  дѣло  идетъ  о дегенераціи 
шарика.  До  сихъ  поръ  неизвѣстно  ни  одной  общей  инфекціи 
человѣка  и животныхъ,  обусловленной  животнымъ  паразитомъ, 
и надо  признать,  что  ферментъ  маляріи  есть  йраіірііге. 

Мнѣніе  это  поддерживаетъ  Вагидді. 

Анахронизмомъ  нашего  времени  можно  считать  появившую 
въ  1886  году  работу  Зски-аІЬе  ***),  который  старается  создать 
илп,  вѣрнѣе,  возстановить  старую  химическую  теорію  маляріи. 
Авторъ  находилъ  КоЫепохубзоІйб  въ  болотистыхъ  мѣстахъ. 
Заставляя  животныхъ  вдыхать,  кормя  ихъ  и впрыскивая 
имъ  подъ  кожу  КоЫепохубзиШб,  п затѣмъ,  находя  въихъ  крови 
пигментъ,  онъ  приходитъ  къ  заключенію,  что  «баз  КоЫеп- 
охубзиійб&аз  баз  МаІагіа&іГі  ізЬ  (510).  Интересенъ  результатъ 
счисленія  авторомъ  бѣлыхъ  шариковъ  крови,  совпадающій  съ 
полученными  нами:  «біе  АпгаЫ  бег  \ѵеіззеп  ВІиІкогрегсЬеп 

*)  КісегсЬе  виііа  паіига  сіеііа  таіагіа.  Кешіі  сопіі  сіеііа  В.  А.  <1.  Ь.  (5  де- 
кабря). 

••)  1)  Зорга  ап  Ьасіііо  ігоѵаіо  пеііа  АітоврЪеге  таІагісЬе  Деі  <ііиіогш  (1і 
Роіа  (Ізігіа)  е впі  Ріазтосііат  Маіягіае  йі  МагсЬіаіаѵа,  СеШ  еі  6о1&..  Вот. 

2)  Н.  Ріавтосііпт  таіагіае  Ді  МагсЫаГаѵа,  Сеііі  еі  Ооі^і,  Кешіі  сопіі 
Деііа  В.  А.  А.  I,.  V.  II.  8ет.  I.  СепігаІЬ.  Г.  Васіег.  ппД  РагавііепкипДе  Лв  12 
1887  г.  (реф.  Огааві,  которымъ  мы  пользуемся). 

3)  ВісегсЬе  впііа  Хаіига  Деііа  Маіагіа  введшіе  Даі  Г)- г ЗсЬіатпггі  іп  Роіа 
ВепДі  сопДі.  Деііа  В.  А.  Д.  Ь.  VII.  8ет.  2-е. 

•**)  Ие  ехрегітепіеііе  Меіапатіе  ппД  Меіапозе  ДпгсЬ  ЗсЬѵеіеІкоЫепвіоіІ 
ппД  КоЫепохуДвпІЯД  пеЬві  еіпі^еп  Ветегкпп^еп  ііЬег  Діе  Хаіиг  Дее  Маіагіа- 
^іЛев.  АгсЬіт  \ѴігсЬ<т.  В.  105. 
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ізі  посЬ  ѵіеі  Ьебеиіепбег  ѵеггіпеегі  аіз  біе  бег  гоіЬеи» 
(498). 

Въ  1887  году  знаніе  о Ьаѵегап'оьскоыъ  паразитѣ  распро- 
странилось, вѣроятно,  благодаря  опубликованію  въ  нѣмецкихъ 
журналахъ,  такъ  сказать,  по  всему  міру,  и появилась  цѣлая 
серія  работъ,  въ  числѣ  которыхъ  и русскія. 

Соипсіітап  въ  патологическомъ  обществѣ  Филадельфіи 
(Л&  41)  сдѣлалъ  докладъ,  появившійся  въ  слѣдующимъ  году 
въ  нѣмецкой  печати,  въ  которомъ  онъ  описываетъ  свои  на- 
ходки въ  крови,  согласныя  вообще  съ  Ьаѵегап'омъ;  послѣд- 
нему онъ  отдаетъ  первенство  открытія. 

Авторъ  описываетъ  10  формъ  паразита,  лучше  всего  раз- 
личимыхъ на  окрашенныхъ  препаратахъ. 

Окраска  шарика  въ  обратномъ  отношеніи  съ  количествомъ 
пигмента,  который  наблюдается  главнымъ  образомъ  въ  формѣ 
нѣжныхъ  палочекъ.  Повторяя  опыты  Д [оззо,  авторъ  не  нахо- 
дилъ въ  крови  изкѣ  неній,  похожихъ  на  таковыя  при  маляріи. 
Биченосныхъ  тѣлъ  не  удалось  ни  разу  видѣть  въ  окра- 
шенныхъ сухихъ  препаратахъ  крови.  Паразитовъ  больше  въ 
селезеночной  крови,  чѣмъ  изъ  пальца. 

Авторъ  придаетъ  паразитамъ  огромное  діагностическое  зна- 
ченіе, равнозначущее  бугорчатымъ  палочкамъ. 

Въ  томъ  же  году  Ьаѵегап  опубликовалъ  свою  статью  о 
микробахъ  палюдизма  (Лі  34),  гдѣ  онъ  описываетъ  4 вида  ихъ: 

1)  Согрз  зрЬёгщиез. 

2)  Гііашепіо  шоЫІез  ои  Йа&еІІа. 

3)  Согрз  еп  сгоіззапі. 

4)  Согрз  Ьуаііпз  рщшепіёз  іггё&иііегз  еі  согрз  еп  гозасе. 

Авторъ  тщательно  описываетъ  пигментные  лейкоциты, 

встрѣчающіеся  послѣ  приступа  лихорадки.  Новаго  работа  ни- 
чего не  даетъ. 

Въ  своей  новой  работ!:  МагскіаГаѵа  и СеШ  (Л*  45)  осо- 
бенно указываютъ  на  значеніе  безпигментныхъ  формъ,  впервые 
описанныхъ  ими  въ  1885  г.,  и на  то,  что  формы  дѣлевія  есть 
выраженіе  способа  резмноженія  паразита  ьъ  человѣческомъ 
организмѣ.  Вакуолизація,  описанная  Ооіді  (у  насъ  изложена 
ниже)  есть  одинъ  изъ  видовъ  размноженія.  «Без  ібгшезбесе 
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пихіе  йе  ве^тепШіоп  8е  геігоиѵеиі  тёіёез  а й’аиігез»  (240) 
Авторы  приводятъ  12  клпипческихъ  наблюденій,  изъ  которыхъ 
въ  2-хъ  было  произвольное  пзлеченіе  (исчезаніе  паразитовъ), 
что  нерѣдко  бываетъ  при  весенвихъ  лихорадкахъ.  Авторы, 
кромѣ  того,  описываютъ  10  случаевъ  со  смертельнымъ  всхо- 
домъ и вскрытія  нѣкоторыхъ. 

Паразиты  маляріи  похожи  на  нѣкоторыхъ  уже  извѣстныхъ, 
вапр.  РІазтойіорЬога,  8рЬе1і(1іиш  йеіогтапз,  Рзеийехзрога 
асиіеаіа,  АтоеЬа  рі&шепііісга 

Отрицая  взглядъ  Моезо  па  паразитовъ,  какъ  на  дегенера- 
тивныя измѣненія  шариковъ  и не  признавая  палочки  КІеЬз'а, 
МагсНіа/аѵа  и СеШ  говорятъ,  что  прежде  чѣмъ  утверждать, 
что  малярія  обусловливается  палочкой,  надо  найти  ее  въ  крови  ма- 
лерпковъ  (302).  Авторы  заключаютъ,  что  каково  бы  ни  было  объя- 
сненіе различныхъ  формъ  паразита, они  характерны  исключительно 
для  маляріи  «еі  ^и’і1  зиІГіІ  <Геп  Ігоиѵег  ип  зеиі  роит  роиѵоіг 
еп  ргопопсег  <іе  Іа  йіаепозііе»,  причемъ,  конечно,  надо  остере- 
гаться не  смѣшать  ихъ  со  случайными  вакуолами,  что  осо- 
бенно легко  съ  безпигментными  формами. 

Прививка  крови,  по  авторамъ,  потому  и удается,  что  съ 
нею  передаются  паразиты,  которые  продолжаютъ  жить  и раз- 
виваться въ  крови  привитаго. 

Въ  общемъ  статья  главнымъ  образомъ  полемическая  про- 
тивъ Ііаѵегагіа.  (16  34),  оспаривающая  первенство  авторовъ 
въ  открытіи  и описаніи  безпигментныхъ  формъ,  самыхъ  важ- 
ныхъ по  ихъ  мнѣнію. 

Въ  томъ  же  году  опубликованы  работы  Озіег  а (Л?  42,  43); 
онъ  описываетъ  видѣнныя  имъ  не  пигментированныя  амебоид- 
ныя тѣла,  хорошо  окрашивающіяся  анилиновыми  красками. 

Авторъ  наблюдалъ  и свободныя  формы:  1)  круглыя  пиг 
ментированныя,  2)  полулунія.  3)  биченосныя  которыхъ  онъ 
встрѣтилъ  6 разъ;  изъ  10. 

Авторъ  придаетъ  большое  діагностическое  значеніе  пара- 
зитамъ. Хининъ  заставляетъ  ихъ  легко  исчезать  изъ  крови. 

Въ  вышедшемъ  въ  томъ  году  своемъ  руководствѣ  общей 
паталогіи  НаІІореаи  (Л*  36).  говоря  объ  инфекціонномъ  агентѣ 
палюдизма, отрицаетъ  палочку  маляріи  и признаетъ  паразита,  опи- 
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саннаго  Ьаѵегап’оиъ  (3  вида),  считая  специфичность  его  под- 
твержденною опытами  МагсНіа/'аѵа  (1884  г.)  съ  прививкой. 

Въ  этомъ  же  году  появилась  первая  русская  работа  о па- 
разитѣ маляріи  человѣка  проф.  Мечникова  (Л*  48);  авторъ 
относитъ  паразита  къ  группѣ  кокцидій,  «представители  ко- 
торой отличаются  именно  образомъ  жизни  внутри  клѣтокъ  раз- 
личныхъ животныхъ»  (207). 

«Изъ  всѣхъ  извѣстныхъ  въ  наукѣ  представителей  назван- 
ной группы  къ  паразитамъ  маляріи  всего  больше  приближаются 
виды  рода  К1о§8Іа»,  къ  которымъ  относятся  и паразиты,  най- 
денные Данилевскимъ  въ  крови  холоднокровныхъ  и птицъ. 

Высокія  температуры  усиливаютъ  дѣятельность  фагоци- 
товъ. 

Свои  наблюденія  авторъ  производилъ  надъ  у мершими  отъ 
злокачественной  лихорадки  и изслѣдовалъ  главнымъ  образомъ 
явленія  подтверждающія  его  теорію  фагоцитоза. 

Нёгісоигі  (Л*  35),  на  основаніи  существовавшей  литературы , 
написалъ  статью-рефератъ  о появившихся  до  сихъ  поръ  рабо- 
тахъ Ьаѵегап'л  п защитниковъ  его  паразита.  РізсНег  (Л°  44)  из- 
слѣдовалъ въ  различныхъ  частяхъ  свѣта  кровь  80  больныхъ 
маляриковъ  и ни  разу  не  видалъ  въ  ней  образованій  Ьаѵе- 
гапл. 

Защитники  Васіііі  таіагіае  тоже  выпустили  н (.сколько  ра- 
ботъ въ  разбираемомъ  году.  КІеЬз  въ  своей  «Общей  патоло- 
гіи» въ  главѣ  объ  этіологіи  болѣзней  трактуетъ  о палочкѣ 
маляріи,  какъ  о специфической. 

ЗсЬіаѵиггі  *)  и Тоттазі-СгшіеШ  **)  тоже  привели  старые 
факты  на  новый  ладъ  въ  доказательство  палочки. 

Втдиеііе  ***)  полагаетъ,  что  возбудителями  малярійной 
болѣзни  надо  признать  различные  ВеддШоае. 


•)  йіаііо  аііиаіе  <1е11а  поаіге  еопозсеше  ііеііа  паіиге  <1е11а  таіагіае  виііа 
Ьопійса  <1еі  раазі  таіагісі.  Кешіі  сопіі  йеііа  К А.  й.  Ь.  йі  Вота.  Тоже  ва 
Вѣнскомъ  съѣздѣ  гигіенистовъ. 

**)  Ргезегѵагіопе  йеІГЬпошо  пеі  раізі  йі  Маіагіа. — Кеийі  сопіі  йеііа  В. 
А.  й.  Ь.  йі  Вота.  Рефератъ  у ВаишеаПеп’а  въ  ДаІігезЬегісЫ. 

***)  СопэійСгаііопз  поиѵеііея  еі  эотшаігсз  зиг  1 ітраішіізте  еі  аоп  Ігаііе- 
тепі.  Саг.  ЬеЪйот.  Л»  19.  Виіі.  ^спіг.  йе  Ііііг.  р.  4(1С>. 
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Въ  томъ  же  году  Моззо  *)  сдѣлалъ  докладъ  о своихъ 
опытахъ  надъ  кровью,  причемъ  онъ  пришелъ  къ  выводу,  что 
ріабшойіиш  есть  (искусственный)  продуктъ  дегенераціи  ша- 
рика. 

Впрыскивая  кровь  собаки  въ  брюшную  полость  куръ,  ав- 
торъ видѣлъ  въ  измѣненныхъ  шарикахъ  фигуры,  напоминаю- 
щія паразита  Ьаѵегап'л. 

«Ьез  іаііез  з’ітрозепі  аѵес  ипе  Іеііе  ёѵійепсе,  цие  с'езі  ипе 
пёсеззііё  бе  сопзійёгег  соште  Согтез  (Тип  ргосеззиз  йёдёпёгаііГ, 
сеііез  циі  .іизцп  а ргёзепі,  ёіаіепі  сопзісіёгёез  сошше  ібгтез 
(1‘оп  ргосеззпз  йе  йёѵеіорретепі  ои  &ёпёгаІіГ». 

Къ  тому  же  заключенію  пришелъ  Магадііапо  **),  занимав- 
шійся изученіемъ  различныхъ  внѣшнихъ  вліяній  на  выпущен- 
ную кровь. 

Нофпап  ***)  въ  крови  страдающихъ  перниціозной  анеміей, 
а Р^еі^ег  ****)  у вакцинированныхъ  и скарлатинныхъ  больныхъ 
видѣли  формы,  подобныя  описаннымъ  Раѵетап'ожъ  при  маля- 
ріи, а потому  и не  считаютъ  ихъ  характерными  для  по- 
слѣдней. 

1888  годъ  богатъ  работами  въ  доказательство  паразита 
Расе) ап  а.  На  нѣмецкомъ  языкѣ  появилась  вышеуказанная  ра- 
бота Соипсіітап'а.  (Л*  57)  (съ  примѣчаніемъ  къ  ней  МагсНіа/аѵа ; 
СепІгаІЫаІІ  Гиг  Васіег.  ипсі  Рагазіі.). 

</(шеа  (,Ѵ  58)  въ  Америкѣ  тоже  видалъ  въ  крови  маляриковъ 
паразита  (Наешаіогооп  ша1агіае)Ьаг;егяи'а  у 34  изъ  35  больныхъ. 
Авторъ  полагаетъ,  что  всѣ  разнообразныя,  видѣнныя  имъ  и дру- 
гими авторами  тѣла — одинъ  и тотъ  же  организмъ:  полулунныя 
тѣла  онъ  видалъ  въ  хроническихъ  формахъ  маляріи,  какъ  и его 
соотечественники  Ояіег  и Соипсіітап.  Авторъ  никогда  не 
встрѣчалъ  паразита  въ  крови  другаго  рода  больныхъ. 


) (.отшипіаііопе  ргеіітіпаге  ааііа  ІгапзГоппагіопе  (Іеі  согрпвсоіі  гозаі 

іп  1еисос)Іі,  ваііа  соартіагіопе,  зпрпгагіопе  е (Іе^епегагіопе  4е1  зап^ие.  Коша 

Кепді  сопи  Йеііа  К.  А.  (1.  Ъ.  (1  И 2).— АгсЬіѵ  іЫ.  (1е  Віо].  I.  ѴШ  р.  252. 

**)  Вегііп  кііп.  ХѴосЬепзсЬгік.  .V  43. 

]**)  ^ ШегвпсЬппевп  ІіЪег  8ракрі1ге  іп  тепзсЫісЬеп  ВІаЪе.  Вегііп  (2  таб.). 
•••*)  Раз  Ѵогкотшеп  сіег  МагсЬіаІаѵазсЬеп  РІаэтоДіеп  іп  Віи»  ѵоп  Ѵас- 
сіштп  иікі  ѵоп  8сЬаг1асЬкгапкеп.  2еіівсЬгіЛ  Гиг  Ну^іепе  В.  II  (стр.  397). 
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Ѵапсіуке-Кагіег  (Л*  59)  констатировалъ  присутствіе  Наеіпа- 
іогоои’а  въ  крови  больныхъ  маляриковъ  въ  Индіи. 

Сгіагсі  (Л?  52)  признаетъ  паразита  ѣаѵегап’а  и относитъ  его 
къ  группѣ  ргоіогоа  или  рзогозрегтіа;  по  мнѣнію  автора, 
онъ  приближается  къ  шісгозрогійіа,  которая  вызываетъ  бо- 
лѣзнь шелковичныхъ  червей.  Активная  форма  его  нлазмодіаль- 
ная  или  «шопёгіеппе». 

8ои1іё  (.V*  51),  изслѣдовавшій  кровь  127  маляриковъ,  нашелъ 
паразитъ  всего  6 разъ,  но  за  то  постоянно  въ  крови  кахек- 
тиковъ  находилъ  подвижную  палочку  «еп  Іогше  й’ЬаІІёге». 

Реті)іотте  (.V  50),  касаясь  вначалѣ  своего  труда  исторіи  и 
разбирая  работы  поклонниковъ  палочки  маляріи,  говоритъ, что 
«Іе  гбіе  раііюцёпіцие  (Іи  Ьасіііе  (Іе  Іа  шаіагіа  езі  ріиз  цие 
тіз  еп  йоиіе».  (4).  Излагая  ученіе  Ьаѵегап’л , авторъ  ви- 
дитъ въ  немъ  участь  всѣхъ  новаторовъ;  разбирая  же  критиковъ 
этого  ученія,  онъ  особенно  останавливается  на  8еМеп'Ь,  кото- 
рый навязываетъ  своего  микрококка. 

Въ  концѣ  авторъ  разбираетъ  опыты  Мшо  и высказываетъ 
сожалѣніе,  что  послѣдній,  «къ  несчастью,  никогда  не  видалъ 
крови  маляриковъ!». 

КеІзсЪ  и Кіепег  (Л®  55)  въ  своемъ,  въ  общемъ  мало  инте- 
ресномъ для  нашего  вопроса,  трудѣ  не  признаютъ  неодушевлен- 
ной природы  разбираемаго  яда. 

«Ь’а^епі  ІёЪгі&ёпе  п’езі  роіпі  сопзіііиё  раг  циеіцие  ргойиіі  (Іе 
йёсотрозіііоп  йез  таііёгез  ог&апіциез  (Іи  зоі»  (511). 

Въ  этомъ  году  ОЫді  (Х°  64)  опубликовалъ  своп  наблюде- 
нія надъ  фагоцнтизмомъ  при  маляріи  и пришелъ  къ  заключе- 
нію, согласному  съ  наблюденіями  Мечникова  надъ  внутриклѣ- 
точковымъ  пищевареніемъ. 

Огавхі  (,Ѵ  65),  говоря  о Ріазтойіит  таіагіае,  не  находить 
въ  немъ  признаковъ  ни  саркодинъ,  ни  ргоіогоа,  такъ  какъ 
вообще  не  достаетъ  доказательствъ  ихъ  натуры  ргоіогоа. 
<11  пе  роззёйе  раз  Іе  поуаи,  раз  йе  Йа^еііиш,  роіпі  йе  ѵасиоіез» 
Мнѣніе,  отъ  котораго  авторъ  отказался  въ  1890  г. 

Въ  этомъ  же  году  появилась  работа  Сеі/і  п 6иагпіегЦХ66),< со- 
ставившая крупный  шагъ  впередъ  въ  ученіи  о строеніи  паразита, 
о чемъ  мы  скажемъ  при  изложеніи  литературы  1889  г.,  когда  ихъ 
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работа  появилась  на  нѣмецкомъ  языкѣ;  тогда  же  мы  разбе- 
ремъ и диссертацію  Хенцинскаго,  появившуюся  въ  1888  году 
въ  предварительныхъ  сообщеніяхъ. 

Полнаго  нашего  вниманія  заслуживаетъ  появившаяся  въ 
этомъ  же  году  работа  СаИапео  еі  Мопіі  *),  которые  занялись 
провѣркою  вышеуказанныхъ  экспериментальныхъ  изслѣдованій 
Мо$80  и Магадііапо. 

Авторы  впрыскивали  18  разъ  кровь  собаки  въ  брюшную  по- 
лость птицъ  и изслѣдовали  ее  въ  разные  промежутки  времени. 
«Для  неопытныхъ  наблюдателей*  они  приводятъ  дифференціаль- 
ные признаки  между  дегенеративными  и малярійными  измѣне- 
ніями; сравнивая  ихъ  между  собою,  авторы  приходятъ  къ  вы- 
воду, что  между  ними  такая  разница,  что  нельзя  найти  и точки 
сравненія  (415).  Далѣе  авторы  приводятъ  свои  провѣрочныя 
наблюденія  надъ  работой  Магадііапо  (кровь  въ  парафинѣ  и кровь 
при  повышенной  температурѣ)  и тоже  не  находятъ  никакого  сход- 
ства между  получаемыми  при  опытахъ  и малярійными  измѣне- 
ніями, которыхъ  кстати  сказать,  авторы  статьи  никогда  не 
встрѣчали,  при  другихъ  лихорадочныхъ  болѣзняхъ. 

«^иісоп^ие  а оЪзегѵё  Іез  йіѵегзез  зёгіез  <Га11ёгаІіоп$  4ез  сог- 
ризсиіез  гои^ез,  пе  реиі  аЪзоІитепІ  раз  зе  регзиайег  ^ие  сез  іог- 
тез  4е  йё&ёпёгаііоп  аіепі  ип  гаррогі  аѵес  ееііез  сіе  Іатаіагіа», 
такъ  заключаютъ  авторы  свое  первое  сообщеніе. 

Такимъ  образомъ  ссылки  на  искусственность  измѣненій  въ 
крови  маляриковъ  были  разбиты,  и мы  уже  больше  не  воз- 
вратимся къ  этому  вопросу,  хотя  противники  Ьаѵег ап' овскаго 
паразита  и продолжали  опираться  на  опыты  Мош,  не  обра- 
щая вниманія  на  только  что  разобранную  работу. 

Въ  томъ  же  1888  году  появились  работы  Шампиникова  и 
Данилевскаго , очень  много  споспѣшествовавшія  уясненію  уче- 
нія о паразитахъ  крови,  которые,  по  авторамъ,  очень  распро- 
нены  въ  животномъ  царствѣ,  нерѣдко  не  причиняя  ни  малѣй- 

*) 1)  АНёгаііипв  сіе  дС^пСгеисепсе  еі  аіібгаііопв  таіагіеііпев  деэ  ^ІоЬпІев 
гои^ев.  АгсЬіѵ.  ІЫ.  де  Віоіо^іе  I.  XI. 

2)  Аііігаііопв  дСеСпСгаІіѵев  дев  сотрпэспіев  гоире?  дп  вапд  еі  Іепгв  аііё- 
ііом  таіагкщез.  АгсЬіѵ  іи),  де  Ьіоі.  I.  IX,  р.  408.  АгсЬ.  р.  Іе  всіепге  тедісЬе. 
і.  XII. 
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шаго  видимаго  вреда  носителямъ  ихъ.  Данилевскій  (А»  70)  раз- 
бираетъ формы,  относящіяся  къ  зрогогоа:  Рзешіоѵеппісоіі  и 
Рзеисіоѵасиоіае  и причиняемую  послѣдними  меланемію. 

Далѣе  Еіа^еііаіае:  Роіушіінз  зап^иіпіз  аѵіпт  при  болот- 
ныхъ заболѣваніяхъ  птицъ,  куда  же  относитъ  и роіушіінз 
шаіагіае  человѣка,  Рзешіозрігіііа  (рзешіозр.  шаіагіае  и 8ріго- 
сЬаеІе  ОЬегше]егі)  и Тгурапозота  запвиіпіз. 

Рзешіоѵасиоіа  состоитъ  изъ  прозрачной  безъядерной  про- 
топлазмы, окруженной  очень  тонкой  оболочкой. 

Паразитъ,  превращающій  гемоглобинъ  въ  меланинъ,  жи- 
ветъ внутри  краснаго  шарика  и постепенно  переходитъ  изъ 
Наешосуіогооп’а  въ  рзеийоѵегшіеніаз— кровяной  червячекъ.  Эти 
двѣ  послѣднія  формы,  невидимому,  встрѣчаются  и у человѣка, 
одержимаго  маляріей,  и въ  крови  здоровыхъ  птицъ,  нормаль- 
ная 1°  которой  около  40°  С. 

Что  паразитъ  живетъ  внутри  шарика — доказываетъ  смѣще- 
ніе клѣточковаго  ядра.  Суіохооп  рзешіоѵасиоіа  есть  переход- 
ная, временная,  молодая  форма  паразита,  но  изъ  нея  происхо- 
дятъ неодинаковые  подвижные  паразиты:  то  рзешіоѵегшіеиіі, 
то  роіішііиз.  то  она  обращается  какъ  бы  въ  кисту  съ  мель- 
чайшими спирпллообразными  зародышами. 

Роіушіінз  аѵіпт  тождественъ  съ  роіушііиз  шаіагіае  чело- 
вѣка. 

Къ  классу  биченосцевъ  (Йа^еііаіа)  ближе  всѣхъ  свободный 
Сгаззіа  гапагиш. 

Шалашниковъ  (Ар  71)  находить  сходство  между  кровепара- 
зитами холоднокровныхъ  и теплокровныхъ  (человѣка  при  ма- 
ляріи) и соотвѣтственно  этому  его  трудъ  распадается  на  двѣ 
части:  кровепаразиты  1)  холоднокровныхъ  и 2)  теплощювныхъ 
животныхъ. 

Изученіе  вопроса  о кровепаразитизмѣ,  заслуживающее  осо- 
баго вниманія  въ  біологическомъ  и медицинскомъ  отношеніи, 
показало,  что  паразитизмъ  крови  существуетъ  въ  гораздо  силь- 
нѣйшей степени,  чѣмъ  это  было  до  сихъ  поръ  извѣстно. 

Описывая  дѣленіе  простѣйшей  пластинчатой  Іг\  рапозош  ы, 
авторъ  говоритъ,  что  «дѣленіе  ядра  несомнѣнно  происходитъ 
всякій  разъ  предъ  дѣленіемъ  тѣла»,  и мы  находимъ  въ  каж- 
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дой  молодой  «по  маленькому  круглому  матовому  ядру  съ  свѣт- 
лымъ круглымъ  ободкомъ»  (32  стр.).  Такое  же  ядро  видно 
п въ  тѣлѣ  грушевидной  (гуропозот’ы  (62).  Ядро  ясно  видно 
и въ  дочернихъ  клѣткахъ,  образовавшихся  при  сегментаціи 
шаровиднаго  тѣла  ігурапозош’ы  (65).  У йгерашШат  (18  ч. 
П)  «круглое  матово-сѣрое  тѣльце  въ  свѣтломъ  НоГѢ — это  и есть 
ядро,  которое  окрашивается;  а ЪоГ— нѣтъ». 

Говоря  о внѣдреніи  паразита,  авторъ  приводитъ  мнѣніе 
Данилевскаго:  «попаданіе  зачатка  Оуіохооп  происходитъ  не 
прямо  въ  гемоцитъ,  а въ  генераторы  его,  т.  е.  молодые  ге- 
ыатобласты  и лимфатическія  тѣльца»  (30). 

Шалашниковъ  описываетъ  паразитовъ  птицъ  и находитъ 
сходство  ихъ  какъ  съ  паразитами  холоднокровныхъ,  такъ  п 
человѣка  при  маляріи. 

Грегарины  птицъ  въ  двухъ  видахъ  (48): 

1)  Интрацеллюлярныя  Наетаіогоа,  соотвѣтствующія  стадіи 
молодой  зародышевой  формы. 

2)  Свободныя  Ыаетаіогоа — развитые  «червячки»  съ  ядромъ 
и поступательнымъ  движеніемъ. 

Далѣе  авторъ  описываетъ  видѣнныя  имъ  новыя  формы 
кровепаразитовъ  птицъ,  совершенно  «тождественныхъ»  съ 
Ьаешаіохоа  человѣка  при  маляріи.  Что  паразиты  внутри  крас- 
ныхъ шариковъ,  «то  въ  этомъ  нѣтъ  никакого  сомнѣнія,  во-1-хъ 
потому,  что  отростки  никогда  пе  переступаютъ  границъ  крас- 
ныхъ кровяныхъ  шариковъ,  и кромѣ  того,  во  время  своихъ 
внутриклѣточкозыхъ  движеній,  они  иногда  становятся  неяс- 
ными; затѣмъ  снова  выступаютъ,  показывая  одинъ  или  нѣ- 
сколько отростковъ»  (57). 

«Вещество  интрацеллюлярнаго  суіогооп’а  представляется 
однороднымъ  гомогеннымъ;  болѣе  дифференцированной  части, 
какъ,  напр.,  ядра,  иока  не  удавалось  видѣть,  не  смотря  на  при- 
мѣненіе различныхъ  красящихъ  веществъ»  (81). 

Въ  заключеніе  авторъ  говоритъ  о патологическомъ  значе- 
ніи Суіогооп,  который  разрушаетъ  красные  шарики. 

Сахаровъ , въ  засѣданіи  Кавказскаго  Медицинскаго  обще- 
ства 30  октября  1888  г.  сообщилъ  свои  «наблюденія  надъ  па- 
разитомъ. производящимъ  болотную  лихорадку»  съ  демонстра- 
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ціей  микроскопическихъ  препаратовъ;  авторъ  имѣлъ  болѣе  1 20 
случаевъ  маляріи  съ  5 смертными  исходами. 

Въ  непигментированныхъ  паразитахъ  при  окрашиваніи 
сухихъ  препаратовъ  метиленовой  синькой  замѣчается  «неокра- 
шенная центральная  часть»  (закуола),  чего  въ  пигментиро- 
ванныхъ не  замѣтно.  Полулунія,  по  мнѣнію  автора,  въ  шарики 
не  заключены. 

16-го  декабря  того  же  года,  тотъ  же  авторъ  сдѣлалъ  со- 
общеніе «о  морфологическомъ  сходствѣ  паразитовъ  возврат- 
наго тифа  и маляріи»,  въ  которомъ  онъ  даетъ  рисунки  (шема- 
тнчные)  тѣхъ  и другихъ  съ  тѣмъ  различіемъ,  «что  малярійный 
паразитъ  встрѣчается  (кромѣ  полулунной  формы)  почти  исключи- 
тельно во  время  жара,  а реккурентный  и въ  апирексіи  (30). 

СеШ  и Оиагпіегі  сдѣлали  предварительное  сообщеніе  о 
структорѣ  ихъ  плазмодія  (экто  и эндоплазма,  ядро),  о чемъ 
мы  скажемъ  ниже. 

Слѣдующій  1889  годъ  принесъ  много  важныхъ  работъ  по 
интересующему  насъ  вопросу. 

ѲЫді  (Л*  79)  опубликовалъ  свои  наблюденія  надъ  цикломъ 
развитія  паразита  при  ГеЬг.  Іегііапа,  отличнаго,  по  его  мнѣ- 
нію, отъ  паразита  С ^иа^1.  на  столько,  что  путемъ  микроскопа 
ему  удалось  въ  случаѣ  лихорадки  съ  ремпттпрующпмъ  типомъ 
опредѣлить  смѣшанную  инфекцію  двумя  паразитами. 

Авторъ  придаетъ  огромное  клинико-патологическое  значе- 
ніе этой  разницѣ  между  паразитами  въ  біологическомъ  и мор- 
фологическомъ отношеніяхъ,  ибо  по  нимъ  легко  установить 
дифференціальный  діагнозъ  между  различными  формами  пере- 
межнон  лихорадки. 

Между  количествомъ  паразитовъ  и приступомъ,  по  автору, 
существуетъ  прямое  соотвѣтствіе. 

Паразитъ  {.  Іегі.  оканчиваетъ  свой  циклъ  развитія  въ  два 
дня,  соотвѣтственно  чему  можно  видѣть  картины  различныхъ 
періодовъ  развитія  его,  главнымъ  образомъ  3 фазы: 

1-я  фаза.  Часа  черезъ  два  послѣ  приступа  въ  красномъ 
шарикѣ  видны  нѣжныя,  большею  частью  безпигментныя  прото- 
плазматическія тѣльца  ('/<  — V5  шарика)  съ  очень  живыми 
амебоидными  движеніями.  Трудное  отыскиваніе  ихъ  облег- 
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чается  тѣмъ,  что  пораженные  шарики  имѣютъ  менѣе  выра- 
женную склонность  складываться  въ  монетные  столбики  и кучи. 

2- я  фаза.  Въ  день  апирексіи  въ  сильно  обезцвѣченныхъ 
шарикахъ  замѣчаются  большей  величины  (‘/г  — 8/з  шарика) 
паразиты,  медленнѣе  движущіеся. 

3- я  фаза — фаза  дѣленія  паразитовъ,  связанная  съ  присту- 
помъ, отличается  отъ  таковой  же  при  Г.  ^иа^^.,  потому  что 
прп  (.  Іегі.  существуютъ  три  способа  дѣленія: 

1- й  способъ,  при  которомъ  пигментъ  группируется  въ  сре- 
динѣ паразита,  а окружающая  кольцеобразная  масса  паразита 
распадается  на  много  (15 — 20)  частичекъ,  причемъ  централь- 
ная пигментированная  часть  отъ  остальной  отдѣлена  сначала 
«йагсЬ  еіпеп  йеиІІісЪеп  8аиш»,  потомъ  становится  свободной 
и,  вѣроятно,  поглощается  фагоцитами. 

Такимъ  образомъ,  дѣленіе  при  Г.  Іегііапа  отличается  отъ 
дѣленія  при  {.  (щагіапа  большимъ  числомъ  тѣлецъ  дѣленія 
(при  і.  Іегііапа  до  20),  чѣмъ  при  ІеЪ.  яиагі.  (6 — 12);  при 
послѣдней  они  за  то  крупнѣе  и содержать  въ  себѣ  по  блестящему 
хорошо  окрашивающему  анилиновой  краской  тѣльцу,  которое 
можно  принять  за  ядро  (ст.  91),  чего  не  видно  при  і.  Іегі. 

2- й  способъ  дѣленія,  при  которомъ,  послѣ  собиранія  пиг- 
мента къ  центру,  распадается  не  только  периферическая,  но 
вся  прозрачная  (ѵеі«§е)  масса  тѣльца  и получается  кучка  тѣ- 
лецъ, а не  элегантная  фигура  подсолнечника,  какъ  при  1-мъ 
способѣ. 

3- й  малоизученный  способъ,  повидимому,  состоитъ  въ  томъ, 
что  въ  паразитѣ  образуются  вакуолы,  въ  которыхъ  разви- 
ваются молодыя  тѣльца. 

Говоря  о различіи  между  паразитами  і.  Іегі.  и I.  чиагі., 
авторъ,  кромѣ  вышеуказанныхъ  признаковъ  дѣленія,  еще  при- 
водитъ біологическое  отличіе:  прп  і.  Іегі.  паразитъ  быстрѣе 
обезцвѣчиваетъ  пріютившій  его  шарикъ. 

Морфологическія  же  отличія  слѣдующія: 

a)  Протоплазма  паразита  прп  I.  Іегі.  гораздо  нѣжнѣе  п 
границы  ея  менѣе  ясны. 

b)  Пигментъ  гораздо  нѣжнѣе  и мельче. 

c)  Способъ  размноженія  (самое  главное). 
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Ежедневной  лихорадки,  по  Ооіді,  нѣтъ,  а она  есть  пли 
Г.  Іегі.  йиріех.,  или  (.  ^иаг^.  Ігіріех. 

О полулунныхъ  формахъ,  по  малочисленности  наблюденій, 
авторъ  ничего  положительнаго  не  высказываетъ.  Такимъ  обра- 
зомъ Ооіді  выяснилъ  очень  важный  біологическій  вопросъ  о 
паразитѣ  маляріи,  подмѣтилъ  п описалъ  способъ  его  дѣленія 
н встрѣчающіяся  при  этомъ  тѣльца,  которыя  нѣкоторые 
авторы  считали  за  «трупныя  тѣла»  паразита.  Кромѣ  того 
авторъ  выяснилъ  связь  между  приступомъ  лихорадки  и по- 
явленіемъ новой  генераціи  паразита,  поставивъ  одно  въ  зави- 
симости отъ  другаго.  Іхакъ  бы  продолженіемъ  и дополненіемъ 
этой  работы  Сапаііа  („Ѵ“  76)  опубликовалъ  свои  изысканія  о по- 
лулунныхъ формахъ,  которыя  онъ  наблюдалъ  у 40  больныхъ 
(24  имѣли  преимущественно  полулунныя);  изслѣдуя  кровь 
методично  не  только  ежедневно,  но  иногда  ежечасно,  онъ 
подтвердивъ  законъ  Соі&і  о соотношеніи  между  приступомъ 
и созрѣваніемъ  генераціи  паразита.  У полулунныхъ  формъ 
авторъ  замѣтилъ  два  цикла  развитія— 1-й  болѣе  скорый  и 2-й 
болѣе  медленный,  собственно  полулунный. 

Изученіе  1-го  цикла  очень  затруднительно,  такъ  какъ  не- 
рѣдко въ  крови  одновременно  находятся  разныя  стадіи  нѣ- 
сколькихъ паразитарныхъ  генерацій,  каждая  изъ  которыхъ 
вызываетъ  свой  приступъ,  сливающійся  съ  приступомъ  отъ 
другихъ  генерацій. 

Въ  1-мъ  циклѣ  авторъ  видитъ  двѣ  фазы: 

1- я- -мельчайшіе  (‘/в  шарика)  амебоидные,  малопигментп- 
рованные  паразиты,  въ  которыхъ  можно  отличить  экто  и эндо- 
плазму, а въ  послѣдней  болѣе  темную  «еіііеп  Кегп  аЬпІісЬеп 
ВевІапйіЬеіІ»  (290  стр.). 

2- я  фаза — фаза  дѣленія,  при  чемъ  скудный  пигментъ  увеличен- 
наго уже  паразита  собирается  въ  кучу,  большею  частью  въ 
центральную,  и паразитъ  дѣлится  лучистыми  линіями  на  6 — 
10  круглоовальныхъ  тѣлецъ. 

И-й  циклъ, появляющійсяпослѣмногпхъпрпступовълпхорадкп  г 
можно раздѣлптьна  4 фазы, постепенно  переходя щія  одна  въ  дру  гу ю. 

Формы— фазы  паразита:  ] ) амебоидная.  2)  полулунная  и 
яйцевидная,  3)  круглая  и биченосная,  4)  споруляціонная. 
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1-я  фаза,  вполнѣ  соотвѣтствующая  1-й  фазѣ  І-го  цикла, 
переходитъ  во  вторую,  причемъ  паразитъ  становится  іцюзрач- 
нѣе,  теряетъ  амебоидныя  движенія  и получаетъ  правильный 
контуръ,  а пигментъ  собирается  въ  эксцентрическую  кучу, 
пораженный  красный  шарикъ  сильно  обезцвѣчивается.  Неза- 
мѣтно эта  фаза  переходитъ  въ  слѣдующу  ю,  причемъ  пигментъ 
пріобрѣтаетъ  «молекулярное  движеніе»;  круглыя  же  тѣла  пе- 
реходятъ въ  4-ю  фазу — споруляціовную  форму,  въ  которой 
пигментъ  лежитъ  въ  эксцентрической  кучкѣ. 

Бновь  происшедшіе  паразиты  начинаютъ  амебоидный  стадій. 

Биченосныя  формы  представляютъ  видъ  3-й  фазы  11-го 
цикла. 

Такимъ  образомъ  къ  двумъ  разновидностямъ  паразита 
(Ѳоіді)  {.  іегі.  и і.  чиагі.,  слѣдуетъ,  по  автору,  прибавить 
3-ю  полулунную,  которая  служить  причиною  очень  важной 
группы  заболѣваній, — іебгез  ігге^иіагея,  зиЪсопІіпае,  зиЬіпІгап- 
Іез,  региісіозае  и лихорадокъ  съ  длинными  интервалами,  ко- 
торыя всѣ  вызываютъ  болотную  кахексію. 

Наблюдая,  споруляцію,  авторъ  замѣтилъ,  что  послѣ  того, 
какъ  едва  намѣчены  сегментаціонныя  линіи  аТосЬіеггеІІеп 
анГ  еіпгааі  тіі  еіпет  Киск  аиз  еіпашіег  зргіп&еп»  (329),  что 
аналогично  споруляціп  ЗсЬіттеіріІгеп  и другихъ  нисшпхъ 
организмовъ.  За  исключеніемъ  промежуточной  стадіи  амебоид- 
ной фазы  всѣ  формы  цикла  развитія  полулунной  разновидно- 
сти отличаются  и морфологически  отъ  разновидности  і.  Іегі.  и 
і.  ^иа^^. 

Въ  томъ  же  году  появилась  очень  важная  работа  СеШ  и 
Сгиагпіегі  (Л*  77),  которые  задались  цѣлью  изучить  тончайшее 
строеніе  паразитовъ,  для  чего  они  имѣли  въ  своемъ  распо- 
ряженіи 2.000  больныхъ.  Если  не  считать  заявленія  Магскіа- 
І'аѵа  и СеШ  въ  1887  году,  работа  авторовъ  является  первою 
по  морфологіи  паразита  перемежной  лихорадки. 

Для  достиженія  своей  цѣли  авторы  испробовали  всѣ  извѣст- 
ные способы  и средства,  ааЬег  аііе  ипзеге  ѴегзисЬе  ѵ.агеп 
ѵег^еЫісЬ»  (522).  Наконецъ  авторы  примѣнили  способъ  Віг- 
гогего,  а для  окрашиванья  употребляли  растворъ  метиленовой 
синьки  въ  серозной  жидкости  человѣка  (азсііез). 
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При  этомъ  способѣ  чрезъ  1 — 2 часа  окрашиваются  ядра 
«нѣкоторыхъ»  лейкоцитовъ,  нѣкоторыя  изъ  ихъ  грануляцій, 
кровяныя  пластинки.  «АисЬ  шапсііе  гоіЬе  ВІиІкбгрегсЬеп 
оЬпе  Ріазтосііеп  кбппеп  ап  еіпег  Зіеііе  рппкі  ойег  зІгісЬГбгтіяе 
ЕагЪип&еп  геі^еп.  АисЬ  (Не  Ѵасиоіеп,  ѵеІсЬе  зісЬ  погтаіепѵеізе 
іп  сіеп  гоіЬеп  ВІиІкбгрегсЬеп  йтіеп  кбппеп,  гецгеп  тапсЬтаІ  еіпе 
Ыаззе  ^ІсісЬтаззіде  ГагЬип^»  (524).  Отсюда  видно,  насколько 
доказателенъ  предложенный  авторами  способъ,  лучшій,  по  ихъ 
мнѣнію,  изъ  всѣхъ  пзвѣстиыхъ. 

Признавая,  очевидно,  одного  паразита,  авторы  дѣлятъ  его 
на  двѣ  стадіи: 

I.  Амебоидный  пли  стадій  Ріазшойі'евъ  ( Магскіа/’аіа  и 
СеШ). 

Ц.  Стадій  серповидныхъ  формъ  (кисты  1,  2,  3 Ьаѵегапл 
и Еіскагсі' а). 

Амебоидный  стадій  можно  раздѣлить  на  вегетативную  и 
репродуктивную  фазу.  Въ  первой  фазѣ  можно  различать  боль- 
шую пигментированную  сильнѣе  окрашиваемую  часть — эндо- 
плазму, именьшую, безпигментную, слабѣе  окрашиваемую,  въ  спо- 
койномъ состояніи  паразита  находящуюся  въцентрѣ — эндоплазму, 
въ  которой  видно  окруженное  свѣтлымъ  ободкомъ  особой  струк- 
туры тѣло  (ядро)  ей.  Ь.  епілтіег  еіпе  Ыа§5  деіагЫе  Маззе  ойег 
аисЬ  еіп  зіагкег  деГагЫез  Кеігмегк»  (526). 

Иногда  въ  пигментированныхъ  паразитахъ  эндо  и экто- 
плазмы перемѣшаны  и тогда  описанной  структуры  незамѣтно. 
Часто  встрѣчающаяся  кольцевидная  форма  происходитъ  отъ  того, 
что  слабѣе  окрашенная  эндоплазма  позволяетъ  просвѣчивать 
стромѣ  шарика,  такъ  что  кольцо  только  кажущееся. 

На  краю  маленькихъ  веппгментпрованныхъ  паразитовъ 
встрѣчаются  сильнѣе  окрашенныя  точки,  которыя  «йеш  Ве§дпп 
еіпег  КепнШГегепгігип^  епІзргесЬеп  кбппіеп». 

Ядросодержащія  формы  авторамъ  удалось  видѣть  и въ 
неокрашенной  живой  крови.  Въ  споруляціонныхъ  формахъ  тоже 
можно  видѣть  экто  и эндоплазму,  а въ  послѣдней  сплошное 
окрашенное  мѣсто. 

Кромѣ  извѣстныхъ  формъ  дѣленія  паразита  авторы  описыва- 
ютъ еще  слѣдующія:  1-й,  когда  паразитъ  распадается  на 
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веретенообразныя  тѣльца  (вачало  полулуній?  авт.)  и 2-й — когда 
дѣленіе  наступаетъ  только  въ  одном  части  паразита,  при  чемъ 
изъ  пигментированнаго  паразита  происходятъ  молодыя,  иногда 
«уже  пигментированныя»  формы  (528).  Иногда  въ  тѣлѣ  паразита 
видны  вакуолы,  заключающія  въ  себѣ  гіалиновыя  тѣльца,  сильно 
окрашивающіяся  анилиновыми  красками,  что,  по  мнѣнію  воіді, 
составляетъ  особый  способъ  размноженія  посредствомъ  вакуо- 
лизаціи. 

Безусловной  связи  споруляціи  съ  приступомъ  и соотноше- 
нія между  тяжестью  заболѣванія  и количествомъ  паразитовъ 
авторы  не  находили.  Во  Н-мъ  полулунномъ  стадіи  паразита 
маляріи  различаются  три  вида:  1)  собственнно  полулунныя, 
2)  веретенообразныя,  3)  яйцевидныя  пли  круглыя,  биченосныя 
формы. 

Упомянувъ  о нѣкоторыхъ  предъпдущпхъ  изслѣдователяхъ  и 
вкратцѣ  о Ьаѵегап'іі,  который  «^иі  ЬезсѣгіеЬеп,  аЬег  пісЫ 
дейеиіеі»  (530),  авторы  задаются  вопросомъ, — когда  формы 
Ц-го  стадія  встрѣчаются  въ  крови  больныхъ  маляріей?  Согла- 
шаясь съ  Ьаѵегагі оыъ,  что  онѣ  встрѣчаются  вообще  при 
рецидивахъ  и въ  кахексіи,  Сеііі  и Оиагпіегі  наблюдали  ихъ  и 
въ  первичной  формѣ  лпхорадки,  но  всегда  въ  смѣси  съ  аме- 
боидными формами,  которыя  «самыя  обыкновенныя  и самыя 
важныя  въ  діагностическомъ  отошеніп»  (532).  Разбирая  связь 
между  стадіями  паразита,  авторы  напоминаютъ,  что  извѣстны 
примѣры  существъ,  которыя  часть  жизни  проводятъ  въ  амебоид- 
номъ стадіи,  часть  заключены  въ  оболочку,  какъ  наир.  Соссі(1іі. 

Своему  полимо|>фному  НаепіаІоЬіит’у  таіагіае  авторы  не 
даютъ  никакого  опредѣленнаго  зоологическаго  положенія. 

Подводя  итоги  изученія  паразита,  авторы  говорятъ,  что 
оно  даетъ  и для  патологіи,  что  меланинъ  есть  « Ѵепіаишщз 
ргоііискі»  изъ  гемоглобина,  и для  клиники,  что  существуютъ 
различныя  формы  лихорадки:  1)  произвольно  излечивающіяся 
фагоцитозомъ  (авторы  его  наблюдали  непосредственно  подъ  ми- 
кроскопомъ), 2)  поддающіяся  хинину  и 3)  неподдающіяся  ле- 
карственному леченію. 

Методомъ  авторовъ,  который,  какъ  видно,  не  всегда  окра- 
шиваетъ эндоплазму  и въ  ней  ядро,  «съ  нѣкоторыми  измѣне- 
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ніями»  воспользовались  Ога&зі  и Геіеіі і и опубликовали  ниже- 
приведенную въ  1890  г.  работу  о морфологіи  паразита  маляріи. 

Въ  томъ  же  1889  году  появились  двѣ  русскія  работы  по 
интересующему  насъ  вопросу. 

Хениискій  (Л*  90)  въ  Одессѣ  наблюдалъ  23  случая  разныхъ 
формъ  маляріи  и называетъ  паразита,  согласно  съ  Мечнико- 
вымъ, НаетаІорЬуІит  таіагіае.  котораго  онъ  не  встрѣчалъ  у 
другаго  рода  больныхъ.  Паразитъ  изслѣдовался  и на  срѣзахъ 
органовъ  людей  умершихъ  отъ  маляріи. 

Въ  крови  малярійныхъ  больныхъ  авторъ  видалъ  слѣдую- 
щія формы  паразита:  I.  Амебоидныя  тѣла: 

а)  не  содержащія  пигмента. 

б)  содержащія  пигментъ. 

П.  а)  Шаровидныя  тѣла. 

б)  Шаровидныя  тѣла,  находящіяся  въ  состояніи  сег- 
ментаціи (форма  маргаритки). 

III.  а)  Полулунныя  тѣла. 

б)  Круглыя,  овальныя  и яйцевидныя  тѣла. 

Въ  амебоидныхъ  тѣлахъ,  какъ  на  препаратахъ  свѣжей 
крови,  такъ  и на  окрашенныхъ,  автору  «нс  удалось  замѣтить 
въ  нпхъ  ни  ядра,  ни  оболочки»,  равно  какъ  не  удалось  и на 
дочернихъ  тѣльцахъ  и сегментахъ. 

Амебоидныхъ  свободныхъ  тѣлъ  автоігь  въ  живой  крови  не 
видалъ,  равно  какъ  не  видалъ  и тѣлъ  съ  подвижными  жгутами. 

16  ноября  1889  г.  Сахаровъ  сдѣлалъ  свое  второе  сооб- 
щеніе о паразитѣ  маляріи,  помѣщенное  въ  16  50  «Медицин- 
скаго Сборника»  и вышедшее  отдѣльной  брошюрой  (Л*  89) 
«Малярія  на  Закавказской  желѣзной  дорогѣ  въ  1889  году». 

Въ  своемъ  докладѣ,  приведя  литературу  о разбираемомъ 
паразитѣ;,  авторъ  излагаетъ  примѣненный  имъ  способъ  фото- 
графированія препаратовъ  щюви  и описываетъ  1 2 приложенныхъ 
микрофотограммъ  (кстати,  не  особенно  отчетливыхъ),  впервые 
снятыхъ  авторомъ.  Сахаровъ  произвелъ  около  50  наблюденій  крови 
маляриковъ,  по  возможности  изслѣдуя  ихъ  кровь  ежедневно. 

Изъ  выводовъ  автора  должно  отмѣтить:  1)  При  лихорадкѣ 
ежедневной  могутъ  быть  въ  крови  то  однѣ  безпигментныя 
плазмодіи,  то  однѣ  пигментированныя,  то  тѣ  и другія  вмѣстѣ. 
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2)  Полулунныя  формы  пароксизмовъ  не  вызываютъ,  а если 
послѣдніе  есть,  то  въ  крови  есть  другія  формы  паразита. 
Хининъ  сильно  дѣйствуетъ  на  плазмодіевъ,  по  исчезаиіи  ко- 
торыхъ изъ  крови  вечернія  повышенія  1°  могутъ  оставаться, 
что  авторъ  называетъ  «вторичной  лихорадкой»,  которая  «яв- 
ляется отъ  функціональныхъ  только  измѣненій  въ  нервной  си- 
стемѣ», хотя  иногда  объясняется  сопутствующими  заболѣва- 
ніями органовъ.  «Прекрасный  горный  воздухъ  при  маляріи 
могущественнѣе  всякихъ  нашихъ  медикаментовъ». 

Авторъ  соглашается  съ  Ооіді,  что  при  трехдневной  лихо- 
радкѣ другой  видъ  плазмодія,  чѣмъ  при  четырехдневной. 

Объясняя  микрофотограмы  Л*  7 и 8,  въ  которыхъ  въ 
пигментномъ  плазмодіи  замѣчается  неокрашенная  свѣтлая  часть, 
авторъ,  припоминая  изслѣдованія  СеІН  и Оиагпіегі,  говоритъ, 
что  «ихъ  наблюденія  заключаютъ  въ  себѣ  ошибку,  такъ  какъ 
въ  свѣтлой  части  ни  при  какихъ  увеличеніяхъ  не  удается  за- 
мѣтить ядра,  и все  заставляетъ  думать,  что  это  есть  просто 
часть  кровянаго  шарика,  захваченная  сошедшимися  и слив- 
шимися псевдоподіями  плазмодія». 

Въ  томъ  же  году  СеШ  и Магскіа/аѵа  (Кі  81)  микроскопиче- 
скими изслѣдованіями  объяснили  клиническую  разницу  между 
лихорадками  осенними  (тяжелыя)  и весенними,  такъ  какъ  въ 
крови  при  послѣднихъ  встрѣчаются  большею  частью  кр\  иные 
пигментированные,  а при  первыхъ  мелкіе  безпигментные  па- 
разиты, развитіе  которыхъ  скорѣе  и которыхъ  авторы  счи- 
таютъ болѣе  отличными  отъ  раньше  описанныхъ  (Ооіді)  па- 
разитовъ і-  ІеПіапае  и ѣ циагіапае,  чѣмъ  послѣднихъ  двухъ 
между  собою.  Споруляція,  отличная  отъ  другихъ  паразитовъ, 
происходитъ  въ  органахъ.  По  ихъ  мнѣнію,  полулунія  и аме- 
боидный паразитъ  суть  разныя  фазы  одного  и того  же,  такъ 
какъ  въ  крови  легко  найти  формы  «<1іе  ііігеш  %ыиеа  АиззеЬеп 
пасЬ  ІІеЬег&ап&е  (Іагзіеііеп  гтѵізсЬеп  <1еп  атоеЪоШеп  иші  <1еп 
Кіеіпеп  зкЬеНопш^еп  ешіо&іоѣиіагеп  ОеЪіШеп»  (293). 

Въ  этой  работѣ  авторы,  какъ  п прежде,  настаиваютъ  на  пер- 
венствующемъ значеніи  безпигментнаго  плазмодія,  первое  опи- 
саніе котораго  они  считаютъ  за  собою. 

На  бывшемъ,  въ  октябрѣ  1889  года,  съѣздѣ  въ  Римѣ  были 
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доклады  о работахъ  по  маляріи,  изъ  которыхъ  мы  отмѣтимъ  слѣ- 
дующія (Л;  98). 

Магскіа/'аѵа  сообщилъ  о патолого-анатомическихъ  изслѣ- 
дованіяхъ труповъ  маляриковъ;  замѣчательно,  что  въ  сосу- 
дахъ мозга  мало  паразитовъ,  какъ  свободныхъ,  такъ  и заклю- 
ченныхъ въ  красные  шарики;  въ  легкихъ  рѣзкія  явленія  фа- 
гоцитоза, котораго  (по  Ві§тааш)  въ  мозгу  не  можетъ  быть  по 
узкости  сосудовъ. 

Вассеіі  въ  300  изслѣдованныхъ  имъ  случаяхъ  всегда  на- 
ходилъ въ  крови  паразита,  который  при  леченіи  хининомъ 
исчезаетъ,  хотя  лихорадка  одипъ  день  еще  можетъ  продол- 
жаться. 

Магадііапо  и Моззо  изложили  свой  старый  взглядъ  на 
паразита,  какъ  на  явленіе  дегенераціи. 

Въ  томъ  же  году  опубликована  крайне  интересная,  точно 
обставленная  работа  ихъ  соотечественника  Ооіді  *),  который 
доказалъ  ложность  выводовъ  противниковъ  ученія  Ьаѵегап  а, 
вслѣдствіе  неправильной  постановки  ихъ  опытовъ  и непра- 
вильнаго толкованія  полученныхъ  ими  результатовъ. 

Авторъ  начинаетъ  съ  разбора  сообщенія  Тот тазі-СгшіеШ 
(1886  г.),  когда  послѣдній  высказалъ  мысль,  что  амебоидный 
паразитъ  есть  выраженіе  перерожденія  краснаго  шарика,  при- 
чемъ получаются  движенія,  и что  нечего  и говорить  о плаз- 
модіяхъ, «такъ  какъ  они  суть  слѣдствіе  ошибки». 

Авторъ  не  укоряетъ  СоАи’а,  такъ  какъ  послѣдній  легко 
могъ  повѣрить  полученнымъ  на  кроликахъ  температурнымъ 
кривымъ  (которыя  на  самомъ  дѣлѣ  въ  предѣлахъ  нормы)  и 
могъ,  никогда  не  видавши  истинныхъ  паразитовъ  маляріи,  при- 
нять за  таковыя  свѣтлыя  мѣста  въ  красныхъ  шарикахъ;  да 
отъ  ботаника  и нельзя  требовать  и ждать  «іп  Біп&еп  іп  \ѵе1- 
сЬеп  ег  пісЬі  ѵо11зІаи<1і&  сотреіепі  ізі,  ртбззеге  ѴогзісЬі  іп 
ІТгіЬеіІеп». 

Чтобы  провѣрить  наблюденія  надъ  палочкой  маляріи,  Ооіді 
работалъ  съ  чистыми  культурами  ея,  полученными  отъ  самого 

*)  ПеЬег  (Іеп  ап&еЫісЪеп  ВасіІІпз  шаіагіае  ѵоп  КІеЬз,  Тоттаві-Сгшіеііі 
пп4  8сЬіаѵпггі.  Ветегкпп^еп.  Веі(га&е  гпг  раіЬоІо^іясЬеп  Апаіотіе  пші  гаг 
аіі^етеіпе  РаіЬоІо&іе  ѵоп  2іе^1ег.  В.  IV  (421—452). 
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Зскіаитггі,  а для  контроля  съ  культурой  завѣдомо  непато- 
генной— Загсіпа  Іиіеа.  Нормальная  Г кроликовъ,  по  наблюде- 
ніямъ (тоі&і,  колеблется  между  39,6°  п 40°,  даже  40,5°,  что  при 
ея  неправильности  и атшшчности  и а при  доброй  волѣ»  можно 
въ  нѣкоторыхъ  случаяхъ  признать  за  трехдневный  и четы- 
рехдневный типъ,  «аЬег  <1іе  КапіпсЬеп  ѵагеп  дезппй»  (439).  У 
кроликовъ,  привитыхъ  тою  и другою  культурою  (4  ВасіІІпз 
шаіагіае  и 2 Загсіпа  Іиіеа)  1°  дала  колебанія  не  большія, 
чѣмъ  у здоровыхъ.  Что  касается  измѣненій  самой  крови,  то 
авторъ  ничего  подобнаго  на  малярійныхъ  паразитахъ  не  ви- 
далъ: если  же  принять  (случающуюся  при  Меіііуіѵіоіеіі)  окра- 
ску краснаго  шарика,  въ  видѣ  центральнаго  пояса,  за  маля- 
рійнаго паразита,  то  это  хуже,  чѣмъ  смѣшать  «апельсинъ  съ 
тыквой ». 

Противъ  Мо$8о  и Магадііапо  авторъ  дословно  приводитъ 
работу  своихъ  учениковъ — Саііапео  и Мопіі,  уже  раньше 
нами  указанную. 

Авторъ  заключаетъ  свою  статью  такъ:  «йег  депаппіе  Ва- 
сШпз  шаіагіае  ѵоп  КІеЪз,  Тоттазі-СгийеШ  ппй  8сЬіа\ѵиггі  ѣаі 
пісМз  тіі  йег  Маіагіа — іпіесііоп  га  Ишп> . (752). 

Надет  *),  говоря  въ  своемъ  трактатѣ  о морфологическихъ 
измѣненіяхъ  крови  при  маляріи,  признаетъ  отложенія  пигмента 
въ  шарикахъ  скорѣе  за  дегенеративный  процессъ,  хотя  на 
основаніи  только  одного  изслѣдованнаго  имъ  случая  (по  ри- 
сункамъ судя  авторъ  имѣлъ  полулунную  разновидность), 
не  высказывается  категорически — «д’іпеііпе  & іаіге  ргоѵепіг  Іез 
согрпзспіез...  й’ппе  тойійсаііоп  йез  ^ІоЬиІез  гои&ез  еих-тёшез» 
(349). 

Такое  мнѣніе  опытнаго  гематолога  только  п можно  объяс- 
нить недостаткомъ  малярійныхъ  больныхъ,  хотя  по  прилагае- 
мому рисунку  ясно  видно,  что  Надет  имѣлъ  передъ  собою 
полулунную  форму  паразита,  и,  примѣняй  онъ  двойную  окра- 
ску. а не  одинъ  эозинъ,  онъ  бы  ие  высказалъ  вышеприве- 
деннаго мнѣнія. 


')  Ра  »ап&  еі  <1е  вез  аіііг&ііопз  апаіотфпея. 
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Въ  1890  году  вышла  вторая  половина  статьи  Ьаѵегап’л. 
начало  которой  появилось  въ  1889  г.  (16  91). 

Статья  автора  распадается  на  3 отдѣла: 

I.  Состояніе  вопроса  въ  1879  году. 

II.  Описаніе  полиморфнаго  паразита,  впервые  констатиро- 
ваннаго авторомъ  въ  крови. 

III.  Анализъ  работъ,  подтверждающихъ  автора. 

1.  Упомянувъ  вкратцѣ  исторію  паразитарной  теоріи  маляріи, 
авторъ  останавливается  на  работахъ  К1еЬ$  а съ  Таттсш- 
Сги-сІеШ'емъ  и ее  подтверждающихъ  и,  считая  ихъ  недока- 
зательными, оканчиваетъ  словами  АгсапдеШ:  «йерпіз  1е  пютепі 
оіі  іі  а ёіё  йёсопѵегі,  1е  ЬасШиз  шаіагіае  ёіаіі  Іощоигз  еп  регйапі 
йи  Іеггаіп  аи  роіпі  чи’ащоигйЪш  іі  езі  р^ев^ие  сошріёіетепі 
аЬапйоппё». 

Во  ІІ-й  главѣ  авторъ  говоритъ  «оп  гепсопігаіі  йез  согризсоіез 
зрѣёгщиез,  Ьуаііпз  запз  поуаи>  (803). 

Авторъ  описываетъ  4 типа  паразита: 

a)  Согрз  зрѣёгщиез.  которыя  прилипаютъ  къ  шарику:  они  ода- 
рены амебоидными  движеніями,  о чемъ  авторъ  упоминаетъ  еще 
въ  1882  году,  и легко  отличаются  отъ  лейкоцитовъ  по  отсут- 
ствію ядра  (806); 

b)  Кіа&еііа — болѣе  рѣдкая  форма,  невидимая  въ  спокойномъ 
состояніи,  самая  характерная; 

c)  согрз  еп  сгоіззапі; 

й)  согрз  зе&тепіёз  аи  епгозасе,  видѣнныя  и описанныя  авто- 
ромъ еще  въ  1881  году. 

Разбирая  работы,  подтверждающія  его,  авторъ  приводить 
Еіскагсі'а , затѣмъ  помѣщаетъ  письмо  (9  апрѣля  1884)  Магскіа- 
(аѵа  и СеШ,  приложенное  при  посылкѣ  ими  автору  своего  трак- 
тата ( см.  1884  г.  Л»  17),  въ  которомъ  они  признаютъ  за  парази- 
тарный элементъ  единственно  «Іез  согризсиіев  ргіѵёз  йе  рщшепі, 
апа1о<ріез  а йез  шісічн^иез»  (819),  а описанныя  авторомъ 
пигментныя  формы  считаютъ  за  перерожденные  н пигменти- 
рованные красные  шарики.  Въ  1885  году  Магскіа^аѵа  и СеШ 
признали  описаннаго  Ьаѵегап’омъ  паразита.  «Ье  гёзиііаі  йе 
Гехашеп  йёрепй,  ропг  ипе  ^гапйе  рагі,  йе  ГЬаЪіІийе  яп  оп  а йе 
сеііе  гесЬегсЬе  еі  йи  ^етр8^п'опу  сопзасге»,  поминаетъ  Ьаѵегап. 
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Автору  лзвѣстны  работы  Диннлевскаго,  Барташевпча  (?), 
Сахарова,  которыхъ  онъ  цитируетъ. 

Ьаѵегап  (Ля  92)  въ  своемъ  новомъ  сообщеніи  объ  откры- 
томъ имъ  паразитѣ  настаиваетъ  на  идентичности  различныхъ 
формъ,  находимыхъ  въ  крови;  такимъ  образомъ,  по  Ьаѵегап' у 
полиморфизмъ  есть  выраженіе  различныхъ  стадій  развитія 
одного  и того  же  паразита.  Различіе  же  типовъ  лихорадки 
обусловливается  состояніемъ  заболѣвшаго  организма,  его  воз- 
будимостью, степенью  привычки  къ  маляріи. 

Во  второмъ  сообщеніи  («V»  93)  авторъ  излагаетъ  способъ 
изслѣдованія,  въ  которомъ  ново  развѣ  то,  что  для  сухихъ 
препаратовъ  надо  взять  каплю  крови  на  покровное  стекло, 
прикрыть  его  другимъ  и раздвинуть.  Высушивъ  на  воздухѣ, 
провести  3 раза  чрезъ  пламя  спиртовой  лампы.  Изслѣдовать 
препаратъ  крови  (при  сухой  системѣ  и лучше  всего  при  днев- 
номъ свѣтѣ)  или  прямо,  или  послѣ  окраски  его  метиленовой 
синькой,  которую  смываютъ  смѣсью  равныхъ  частей  спирта  и 
эфира. 

Ьаѵегап  (А*  94)  сомнѣвается,  чтобъ  паразиты  Данилевскаго 
были  идентичны  съ  его,  такъ  какъ  онъ,  впрыскивая  кровь 
маляриковъ  въ  вену  птицы,  получалъ  отрицательный  результатъ — 
ни  заболѣванія  птицы,  ни  паразитовъ  въ  ея  крови.  Отрица- 
тельные результаты  культуры  не  удивительны,  такъ  какъ, 
по  мнѣнію  Ьаѵегап’а,  вообще  не  удается  культивировать 
зрогогоа. 

Въ  первой  половинѣ  этого  года  появилась  работа  Титова. 
Онъ  представилъ  диссертацію,  въ  кото]юй  разбираетъ  діагно- 
стическое значеніе  паразита  болотной  лихорадки. 

Авторъ  производилъ  своп  изслѣдованія  тоже  въ  Николаев- 
скомъ госпиталѣ,  причемъ  нашелъ  паразита  въ  7 случаяхъ 
изъ  изслѣдованныхъ  12.  Въ  началѣ  работы  авторъ  вкратцѣ 
разбираетъ  исторію  ученія  о паразитѣ  маляріи  и останавли- 
вается на  работахъ  МагсНіа/’аѵа  и СеШ,  Ьаѵегап  оъск\\\ъ  кри- 
тическихъ статьяхъ,  на  докладахъ  Сахарова ; особенно  тща- 
тельно авторъ  излагаетъ  работы  Ооіді  и Сапаііз'л  (1889  г.). 

Своп  собственные  случаи  авторъ  дѣлитъ  на  3 группы: 
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1)  Клиническія  малярійныя  лихорадки,  въ  которыхъ  пара- 
зитовъ не  найдеио  (4  случая). 

2)  Лихорадки  отъ  полулунной  разновидности  (3  случая— 
только  1-я  фаза;  собственно  же  полулуній  не  видалъ). 

3)  Лихорадки  отъ  разновидности  паразита  (.  ісгі.  (5  слу- 
чаевъ, изъ  которыхъ  одинъ  2 раза). 

Въ  своихъ  положеніяхъ  авторъ  признаетъ  третій  способъ 
сегментаціи  6 оіді  вѣроятнымъ.  О морфологіи  паразита  у автора 
ни  слова.  Въ  рисункахъ  есть  эндоплазма  въ  нѣкоторыхъ  па- 
разитахъ, а въ  сегментаціонныхъ  формахъ  она  изображена 
въ  видѣ  вакуолъ  — бѣлыхъ  мѣстъ.  Авт.  первый  доказалъ  пу- 
темъ окраски  самыя  мелкія  формы  какъ  внутри  красныхъ 
шариковъ,  такъ  и внѣ;  ихъ.  Рисунки,  представленные  Тито- 
вымъ, наиболѣе  убѣдительные  изъ  всѣхъ  имѣвшихся  до  него. 

Вслѣдъ  за  Титовымъ  мы  тоже  занялись  изученіемъ  пара- 
зита маляріи,  обращая  вниманіе  главнымъ  образомъ  на  его 
морфологію,  оставляющую  еще  много  темныхъ  вопросовъ. 

Почти  въ  началѣ:  1890  года  были  опубликованы  работы  Лпіо- 
Іізеі  о паразитѣ  (.  циап.,  затѣмъ  (.  іегііапае  (Л*  113)  и,  на- 
конецъ, работа,  совмѣстная  съ  ЛпдеГші  (Л?  114)  о полулунной 
разновидности  малярійнаго  паразита.  Въ  общемъ — работы  Лпіо- 
Н$еі,  направленныя  къ  изученію  эволюціонныхъ  формъ,  только 
подтвердили  наблюденія  СЫді.  Приступы,  по  мнѣнію  ЛпІоИьеі, 
обусловлены  инфекціей  крови  вновь  образовавшимися  спорами, 
а не  внѣдреніемъ  новыхъ  гематозоевъ  въ  красные  шарики. 
Авторъ  полагаетъ,  что  бпченосныя  тѣла — патологическая  форма 
паразита,  выраженіе  его  умиранія. 

Въ  1890  году  впервые  въ  Германіи  появляются  самостоя- 
тельныя изслѣдованія  о паразитѣ  маляріи,  не  внесшія,  впро- 
чемъ, особенно  важныхъ  фактовъ  въ  ученіе  о немъ. 

Ра/(аи [ (Ля  96)  находилъ  во  всѣхъ  10  изслѣдованныхъ 
имъ  случаяхъ  малярійныхъ  плазмодіевъ  самыхъ  разнообразныхъ 
видовъ  (амебоидные,  бпчсносные,  полулунные)  и придаетъ  имъ 
огромное  діагностическое  значеніе.  Пигмента  никогда  нс  ви- 
далъ въ  бѣлыхъ  шарикахъ. 

Магііп  (Ля  97)  сталъ  приверженцемъ  плазмодіевъ,  послѣ 
того  какъ  видалъ  ихъ  у многихъ  маляриковъ  въ  Римѣ,  гдѣ 
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учился  оодъ  руководствомъ  Магскіа/'аѵа  и Сеііі.  Авторъ 
вкратцѣ  описываетъ  технику  изслѣдованія  и картины  маля- 
рійной крови. 

Іак$ск  (К?  99),  который  въ  своемъ  учебникѣ,  изданномъ  въ 
1889  году,  сомнѣвался  еще  въ  плазмодіяхъ,  въ  настоящей 
своей  статьѣ  придаетъ  абсолютное  діагностическое  значеніе  най- 
деннымъ паразитамъ,  для  отличія  которыхъ  отъ  другихъ  обра- 
зованій въ  красномъ  шарикѣ,  авторъ  совѣтуетъ  нижнюю  поверх- 
ность предметнаго  стекла  «щіі  еіпеш  АпіІіпСагЪзІойе  ги  ЪезІгеісЬеп». 
при  чемъ  паразитъ  остается  безцвѣтнымъ,  а вакуолы  крас- 
ныхъ шариковъ  принимаютъ  цвѣтъ  фона. 

Во8Іп  (.V  100)  и ВовепЪаск  (101)  на  одной  и той  же 
больной,  выздоровѣвшей  безъ  леченія,  произвели  изслѣдованіе 
въ  двухъ  направленіяхъ.  Первый  изслѣдовалъ  самихъ  парази- 
товъ и видалъ  какъ  пигментированныхъ,  такъ  и безпигментныхъ 
плазмодіевъ  въ  спокойномъ  п амебоидномъ  движеніи,  хорошо 
окрашивающихся  на  сухихъ  препаратахъ  метиленовой  синькой. 
Пигментъ  имѣетъ  живое  движеніе  въ  большихъ  паразитахъ, 
какъ  бы  «течетъ  потоками».  Полулунныхъ  и бнченосныхъ  формъ 
авторъ  не  видалъ. 

Второй  авторъ  видалъ  пигментъ  не  черный,  а зеленова- 
тый, коричневый,  какъ  бы  кристаллы  гемпна  и это  отличіе 
цвѣта  пигмента  отъ  видѣннаго  другими  авторами  объясняетъ 
легкостью  наблюдавшагося  имъ  случая  заболѣванія  маляріей. 

Авторъ  пробовалъ  культивировать  паразита  на  разныхъ 
средахъ  и на  стерилизированной  жидкости  асцита;  при  послѣд- 
немъ способѣ  онъ  видалъ  много  подвижныхъ  формъ,  чего  при 
другихъ  способахъ  не  удалось. 

Ріеки  (А*  102),  въ  началѣ  своей  работы,  касается  вкратцѣ 
исторіи  вопроса  со  времени  КІеЪз' а (1879  г.).  Авторъ  имѣлъ 
три  случая  рецидивовъ  маляріи,  прібрѣтенной  въ  Германіи,  изъ 
которыхъ  онъ  сразу  нашелъ  паразита  только  въ  одномъ  по- 
слѣднемъ, а въ  первыхъ  двухъ  на  шелъ  впослѣдствіи  на  остав- 
шихся препаратахъ,  когда  «навострился»  глазъ. 

Полулунныхъ,  биченосныхъ  и спорѵляціонныхъ  формъ  ав- 
торъ не  видалъ. 

Кг  те  (V  105),  занимавшійся  изслѣдованімъ  кровеиара- 
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зитпзма  холоднокровныхъ,  приводитъ  вкратцѣ  исторію  этого 
вопроса.  Интересны  его  взгляды  на  структуру  паразита:  «Кв 
лѵіігДе  теіпе  Меіпипд  пасѣ...,  ипіощзсѣ  веіп.  Діе  Ехізіеих  еіпез 
Кетв  Догі  посѣ  апгипеЬтеп,  \ѵо  ѵіг  Ігоіх  Дег  ПигсѣзісЬіідкеіІ 
Дез  Ргйрагаіез  ипД  Ігоіх  Дег  Апѵешіип#  апегкапШег  Гпіег- 
зисЬищ^зтеНюДеп,  кеіпеп  пасѣѵѵеізеп  кбппеп».  Въ  свѣтломъ  мѣ- 
стѣ Оаиіе'вскаго  червячка,  гдѣ  впослѣдствіи  бываетъ  ядро, 
авторъ  не  видитъ  начало  диф<1>еренцировки  ядра,  ибо  «ез  ІеЫі 
і'геііісѣ  посіі  Діе  зсѣагіе  Гт^гепхип^  пиД  ез  іеЫі  СЬготаііп  іп- 
пегѣаІЬ».  Далѣе  *Діс  Гаііе,  іѵо  аиі-  еіп  кетібзез  8іаДіит  еіп 
КетЬаШ&ез  Гоі^ѣ,  іт  Кеісѣе  Дег  піеДегзІеп  ВеЬемезеп  пісМ  хи 
зеНеп  зеіп  зсѣеіпеп».  Въ  заключеніе  авторъ  предлагаетъ  отне- 
сти паразитовъ  маляріи  къ  классу  Наето^герагіпіДеп. 

іУеіДег  (Л*  106)  вначалѣ  своей  статьи  излагаетъ  развитіе 
споръ  у кокцидій,  описанныхъ  въ  эпителіальныхъ  клѣткахъ  и 
крови  разныхъ  холоднокровныхъ  и птицъ,  и находитъ,  что 
Наешо-СоссіДіеп  очеиь  похожи  на  ЕрііЬеІ-СоссіДіеп.  Говоря  о 
формахъ  паразита  при  Г іпіегт.,  авторъ  описываетъ  молодыхъ, 
какъ  мельчайшія,  прозрачныя  «РІазшаІгорГеп»  съ  1 — 3 бичами, 
которые  окрашиваются  метиленовой  синькой.  Число  сегментовъ 
въ  спорѵляціонныхъ  формахъ  зависитъ  отъ  величины  самого 
дѣлящагося  плазмодія.  Говоря  о взросломъ  паразитѣ,  авторъ 
выражается:  ,<Веі  Деп  гпг  Киѣе  ^екошшепеп  Роіішііиз  ізі  Дег 
Кет  геіаііѵ  ^гезз,  Даз  ргоіоріазта  Ііаі  еозіпорѣуіе  Кегпип§;. 
Еіпе  РіігЬип"  Дег  веіззеіп  ізі  посѣ  пісЫ  ЬезсЬгіеЬеп»  (хотя  объ 
ядрѣ  авторъ,  какъ  видно,  раньше  не  говоритъ  ни  слова,  а 
въ  окраскѣ  прямо  самъ  себѣ  противорѣчитъ).  На  полулунныя 
формы  авторъ  смотритъ,  какъ  на  Паиегзрогеп. 

Въ  концѣ  своей  работы  авторъ  говоритъ:  <Мб&1ісЬ  Дазз 
ез  зіеѣ  Ьеі  Іпіегтіііепз  ?аг  пісЬі  шп  еіпе  СоссіДіе  іт  \ѵеі»егеп 
8іппе  ЬапДеІІ,  зопДегп  ит  еіпе  АтбЬе,  еіпе  СѣіігіДіе  оДег  ит  еіпе 
8упсЬуІгіит ».  Въ  своемъ  трудѣ  (107)  <1>іе  Ргоіогоепаіз  Кгапк- 
Ьеіізеггерег»,  авторъ  довольно  поверхностно  говоритъ  о плаз- 
модіяхъ (названіе  неподходящее,  но  существованіе  пхъ  внѣ 
сомнѣнія),  имѣя  въ  своемъ  распоряженіи  только  одного  воль- 
наго и то  короткое  время.  Въ  общемъ  авторъ  ставптъ  нѣ- 
сколько вопросовъ,  которые  «посѣ  оЙ'еп  деіаззеи  ипД  \ѵегДепЪеі 
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Ыеіпсііеіі  без  Рагазііеп  носѣ  ѵіеіе  АгЬеіІ  еіпег  МеЬггаЫ  ѵоп 
еіп&езсЬпІІеп  МіІагЬеіІегп  ѵоггаиззеігеп»  (с.  57). 

Боіеда  (Л  108),  подъ  руководствомъ  проф.  СигзсНтапп' а, 
изслѣдовалъ  3 случая  маляріи,  изъ  которыхъ  въ  одномъ  на- 
блюдался рецидивъ. 

Авторъ  видалъ  всевозможныя  формы  какъ  свободныхъ, 
такъ  и заключенныхъ  въ  шарикахъ  образованій  (которыхъ 
онъ  ни  разу  не  называетъ  паразитами). 

На  окрашенныхъ  препаратахъ  кольцевидныхъ  формъ  видно 
«іппегЬаЫ  без  га П гоза&еіаіЫеп  сепітаіеп  ТЬеіІз  еіп  кіеіпег 
Ыаиег  Рипкі,  лѵіе  ег  ѵоп  беи  Ііаііепег  аіз  Кегп  дебеиіеі  \ѵігб>. 
Авторъ  видалъ  и сегментаціониыя  фигуры,  у которыхъ  пиг- 
ментъ большею  частью  въ  центрѣ,  а содержащіе  пхъ  красные 
шарики  сильно  обезцвѣчены.  Биченосныя  формы,  видѣнныя 
авторомъ,  величиною  около  '/* — 1/&  нормальнаго  краснаго  ша- 
рика. Настоящихъ  полулунныхъ  формъ  авторъ  не  видалъ. 

Амебоидныя  движенія  пигмента  и самыя  аРгоІорІазшаГог- 
шеп»  можно  наблюдать  въ  продолженіи  7 часовъ,  при  обыкно- 
венной 1°.  Относительно  содержанія  описываемыхъ  картинъ 
до,  во  время  и послѣ  приступа  авторъ  согласенъ  съ  итальянцами. 

Въ  концѣ  статьи  авторъ  говоритъ  о специфическихъ  измѣ- 
неніяхъ крови  при  маляріи,  о количественномъ  содержаніи  въ 
ней  лейкоцитовъ  и о другаго  рода  измѣненіяхъ  красныхъ  ша- 
риковъ. Авторъ,  судя  по  работѣ  безъ  счисленія  бѣлыхъ  шари- 
ковъ, говоритъ:  «біе  гаЫ  бег  Ьенкосуіен  егзсЫеп  іп  аііеп  бгеі 
Гаііеп  еѴѵаз  ѵеггаеіігі». 

Автору  удалось  наблюдать  въ  живой  крови,  какъ  ядро 
многоядернаго  бѣлаго  шарика  то  распадалось  на  нѣсколько 
ядеръ,  то  сливалось  въ  одно,  почему  считаетъ  дѣленіе  лейко- 
цитовъ на  виды  по  ядру  неосновательнымъ. 

Въ  фагоцитозѣ,  по  мнѣнію  Воіеда,  участвуютъ  главнымъ 
образомъ  эозинофильныя  клѣтки,  обладающія  самыми  энергич- 
ными амебоидными  движеніями,  что  поставлено  авторомъ  въ 
части  выводовъ,  изъ  которыхъ  слѣдуетъ  отмѣтить  еще  слѣдую- 
щій (4-й). 

Красные  шарики  показываютъ  еще  (т.  е.  кромѣ  паразита) 
другаго  рода  измѣненія,  очень  характерныя,  но  не  иатогно- 
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моническія,  ибо  авторъ  въ  крови  встрѣчалъ  часто  разнообраз- 
ныя вакуолы  (у  здоровыхъ  тоже),  которыя  тѣмъ  рѣже,  чѣмъ 
тщательнѣе  приготовленъ  препаратъ. 

Ьигеі  (95)  поклонникъ  ученія  Ьаѵегап  а,  излагаетъ  его 
ученіе  и работы,  его  подтверждающія. 

Въ  виду,  что  статья  составляетъ  какъ  бы  сводъ  знавій  о 
современномъ  состояніи  вопроса  о паразитѣ,  маляріи,  мы  поз- 
волимъ себѣ  изложить  ее  нѣсколько  подробнѣе. 

Статья  распадается  на  нѣсколько  отдѣловъ:  I — краткое 
введеніе;  II  отдѣлъ  историческій. 

Авторъ  видитъ  въ  ученіи  о паразитизмѣ  маляріи  3 періо- 
да: 1-й — когда  обвиняли  нпешіе  растительные  грибы;  2-й 
періодъ — шизомицетовъ;  3-й — когда  на  сцену  выступили  ге- 
матозои. 

III  Отдѣлъ  заключаетъ  технику  изслѣдованія  крови,  глав- 
нымъ образомъ  по  Ьаѵегап' у. 

IV.  Морфологія  гематозоевъ.  Отдѣлъ  этотъ  самый  большой 
и распадается  на  нѣсколько  параграфовъ: 

A.  Формы  паразита.  1)  Тѣла  сферическія,  лишенныя  ядра, 
прилипшія  къ  шарикѵ,  а не  внѣдренныя  въ  него,  ибо  пхъ 
можно  видѣть  свободными. 

2)  Кіадеііа — чаще  всего  встрѣчающіяся  чрезъ  15 — 20  ми- 
нутъ послѣ  выпущенія  крови. 

3)  Полулунныя  формы,  большею  частію  свободныя  пли  слу- 
чайно приставшія  къ  шарику. 

4)  Розетковидныя  пли  сегментированныя  тѣла. 

B.  Циклъ  развитія.  Розетки  распадаются  на  сферическія 
тѣла,  изъ  которыхъ  Йа^еііа  и снова  розетки. 

C.  Фагоцптпзмъ.  На  высотѣ  лихорадки  лейкоциты  возбуж- 
даются высокою  температурою  и легче  поглощаютъ  иаразптовъ, 
что  и есть  причина  перемежности. 

Ц.  Отношенія  различныхъ  формъ  паразита  къ  типу  ли- 
хорадки. 

Полулуннія  встрѣчаются  въ  хроническихъ  формахъ.  Ро- 
зетки— принадлежность  трехдневной  и четырехдневнои  лихо- 
радокъ. 
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Е.  Морфологическія  измѣненія  красныхъ  шариковъ,  могу- 
щія симулировать  зоопаразитовъ  Ьаіегап’й. 

Авторъ  излагаетъ  измѣненія,  описанныя  ІІовзо,  Мага^ііаио, 
которые  были  разбиты  работою  СаМапео  и Мопіі:  упоминаетъ 
о Наует’ѣ,  не  согласномъ  съ  Ьаѵегап’омъ. 

V.  Природа  гематозоевъ  — животная,  что  доказывается 
аналогичными  находками  въ  крови  другихъ  животныхъ,  хотя 
культуры  ихъ  до  сихъ  поръ  не  получены. 

Авторъ  упоминаетъ  о работахъ  Данилевскаго,  Шалашни- 
кова,  Сахарова,  Подвысоцкаго. 

VI.  Патогенны-лн  гематозои  Ьаѵегап’а  въ  маляріи? 

Въ  доказательство  Бигеі  приводитъ  два  факта,  указанныхъ 
Ьаѵегап'омъ:  во-1-хъ,  гематозои  встрѣчаются  во  всѣхъ  частяхъ 
свѣта  только  у маляриковъ;  во-2-хъ, — послѣ  хннпна  исчезаютъ  и 
паразиты,  и лихорадка,  хотя  полулунныя  формы  и противостоятъ 
очень  сильно  леченію.  Малярія  не  контагіозна,  какъ  и фпларіозъ 
и трихинозъ,  но  передается  прививкой  и отъ  матери  плоду. 

VII.  Дѣйствіе  паразитовъ  на  организмъ  и реакція  послѣд- 
няго. 

Гематозой,  какъ  и всякій  другой  паразитъ,  можетъ  вредно 
дѣйствовать  на  организмъ  (по  ВоисЬагб’у)  тремя  путями: 
1)  механическимъ  дѣйствіемъ,  2)  раг  сопсштепсе  ѵііаіе,  3)  то- 
ксическими продуктами  своей  жизнедѣятельности. 

При  маляріи,  внѣ  сомнѣнія,  имѣетъ  мѣсто  второе,  ибо 
паразиты  разрушаютъ  красные  шарики;  существуетъ  и пер- 
вое, ибо  паразиты  механическп  закупориваютъ  мелкіе  сосуды; 
химическая  же  сторона  еще  не  доказана;  паразитъ  можетъ 
долго  быть  въ  латентномъ  состояніи,  не  вызывая  приступа. 

Выздоровленіе  можетъ  наступить  самостоятельно  и глав- 
нымъ образомъ  при  леченіп  хининомъ,  убпвающпмъ  парази- 
товъ. Авторъ  статьи  самъ  не  занимался  изученіемъ  паразитовъ 
и потому  трудъ  его  чисто  компилятивный. 

Въ  этомъ  же  году  опубликовано  предварительное  сообще- 
ніе Огазвг  и Реіеііі  (Л*  112),  имѣющее  особенно  важное  зна- 
ченіе по  интересующему  насъ  вопросу,  а потому  мы  и позво- 
лимъ себѣ  подробнѣе  остановиться  на  этой  работѣ. 

Авторы  считаютъ  справедливымъ  мнѣніе,  что  красныя 
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тѣльца  могутъ  представлять  измѣненія,  которыя  имѣютъ  слу- 
чайное сходство  съ  полулуніями,  розеткой,  биченоснымп  тѣ- 
лами; конечно,  сходство  отдаленное,  но  все-таки  достаточное 
чтобы  вызвать  сомнѣніе. 

Самое  простое  разрѣшеніе  темнаго  вопроса  можетъ  быть 
найдено  въ  изученіи  тонкаго  строенія  предполагаемаго  орга- 
низма и прежде  всего — въ  доказательствѣ  въ  немъ  ядра. 

Авторы  говорятъ,  что  СеШ  и Оиагпіегі  стали  на  этотъ 
путь,  но  имъ  не  удалось  достигнуть  цѣли,  и ихъ  осторож- 
ность въ  изъясненіи  открытыхъ  ими  фактовъ  надо  считать 
благоразумною. 

Се/Іі  и Оиагпіегі  видѣли  начало  дифференцировки  ядра  въ 
молодыхъ  плазмодіяхъ,  псчезаніе  ядра  во  взрослыхъ  и т.  д. 

Огазві  и Рекііг  «послѣ  многихъ,  многихъ  колебаній»  достигли 
желаемаго  разрѣшенія,  поставивъ  себѣ  цѣлью:  «\Ѵепп  баз  Ріая- 
тобіит  иші  МопбзісЬеІ  КЬкоробеп  обег  8сЫеітріІ2е  обег  СЬуІгі- 
(Ііеп  (лѵеІсЬег  ашіегег  Ргоііві  кбппіеп  віе  веіп?)  зіші,  тііввеп  віе 
\ѵоЫ  вісЬег  еіпеп  Кегп  Ьезіігеп  шкі  біезег  Кет  тпзз  вісЬ  іи  бег. 
Кергобисііоп  ?егабе  воміеаііе  Кете  ІеЪепбеп  \Ѵевеп  ѵегііаііеп» 

«Міі  гѵѵесктаязщег  МобШсаІіоп  бег  ѵоп  СеШ  ипб  Оиагпіегі 
Ьівкег  апделѵапбіеп  ГогвсЬипдвтеіЬобе»  этимъ  авторамъ  удалось 
ие  только  видѣть  то,  что  видѣли  СеШ  и Оиагпіегі,  но  про- 
слѣдить ядро  во  время  дѣленія. 

Откладывая  описаніе  своего  метода  до  появленія  подроб- 
ной работы,  авторы  переходятъ  къ  изложенію  своихъ  наблю- 
деній и выводовъ. 

Изученіе  щюпзводплось  главнымъ  образомъ  надъ  парази- 
томъ С яиагі.;  описываемое  ядро  то  же,  что  СеШ  и Сиагпіегі 
назвали  эндоплазмой  и ядромъ. 

Плазмодій  (лучше  амеба)  состоитъ  изъ  плазмы  (эндо  и 
эктоплазмы  не  различимы)  и <аиз  еіпет  веѣг  беиШсЬеп,  ^говвеп, 
ЫазсЬепГогші^еп  Кегп,  ѵѵіе  ег  вісЬ  іп  ѵіеіеп  Шіігоробеп  ѵогйп- 
беі».  «Бег  Кет  іві  теівіепв  яеЬг  ехсепігівсѣ,  ЬевіШ  еіпе  веЬг 
гагіе,  оіі  ипбеиІІісЬе  МетЬгап,  КегпваЙ,  \ѵе1сЬег  ЬаІЪіевІ  всЬеі- 
пеп  капп,  ипб  Кегппеіг.  Біевев  КегппеІ2  ѵѵігб  бигсЬ  еіпеп  теЬг 
обег  лѵепі^ег  ехсепігівсѣеп,  писІеоІизГбгшщеп  Кпоіеп  ѵоп  веЬг 
ѵегсѣіебепег  Еогт,  Ьаіб  гипбИсЬ,  Ьаіб  1а§1  бгеі  обег  іазі  ѵіегес- 
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кі"  багдезіеііі,  ѵоп  \ѵе1сЬеш  ѵегзсЬіебепе  (3—4)  зеЬг  гагіе  Раб- 
сЬеп  (§0  егзсЬеіпеп  віе  ѵепі&зіепз  іт  орІізсЬеп  ЗсЬпіІІ:  іп  беп 
посЬ  Юеіпеп  Ріазтобіеп  зіші  віе  іазі  піе  8ІсЬІЬаг)  &е&еп  <ііе 
МетЬгап  аиззІгаЬІеп».  Отсюда  авторы  заключаютъ,  что  на 
плазмодія  можно  смотрѣть,  какъ  на  амебу.  По  мѣрѣ  созрѣва- 
нія плазма  дѣлится  ва  два  слоя,  изъ  которыхъ  только  въ  на- 
ружномъ наблюдается  пигментъ;  паразитъ  становится  круг- 
лымъ. Въ  ядрѣ  соотвѣтственно  больше  всего  увеличивается 
«ппсІеоІизГбгті&е  Кпоіец»  до  того,  что  занимаетъ  его  почти 
всего.  Авторы  находили  много  экземпляровъ  съ  палочковид- 
нымъ узелкомъ;  много  и такихъ,  въ  которыхъ  узелокъ  стре- 
мится раздѣлиться  или  уже  раздѣлился  на  два  узелочка  (Кпоі- 
сЬеп),  много  и такихъ,  въ  которыхъ  каждый  пзъ  вновь  обра- 
зовавшихся узелковъ  уже  снова  раздѣлился  на  два,  и нако- 
нецъ. много  другихъ  экземпляровъ,  въ  которыхъ  можно  было 
насчитать  6 — 10  и даже  больше  узелковъ.  Въ  неопредѣленный 
моментъ  вокругъ  новообразованнаго  узелочка  образуется  ядер- 
ный  сокъ  и нѣжная  тонкая  оболочка.  На  умноженіе  вещества 
узелка  идетъ,  вѣроятно,  внутренній  безпигментный  слой  паразита. 

Вообще  авторы  убѣдились  «базз  ез  8ІсЬ  хѵігкІісЬ  ит  еіпе 
«епбо&епе  Кергобисііоп  бигсЬ  сіігекіе  КегпіЬеіІип#»  Ьапбеіі». 
Такимъ  образомъ  появляется  многоядерная  амеба. 

«Зраіег — іи  еіпетМотепі  ипбаиГ  еіпе  ЛѴеізе,  ѵѵеісѣе  \ѵіг  пісЬі 
Ъезііттеп  коппіеп — хЬеіІі  зісЬ  баз  Ріазта  сіегаііі^,  базз  еіп 
^ебегКегптоп  еіпет  аЪ^е§теп/1еп  Тіеііе  беззеЫеп  шп^еЬеп  ізІ>. 
Оставшійся  пигментъ  и новообразованныя  ядра  образуютъ 
«еіп  Ніші'сЪеп»,  окруженную  оболочкой,  «\ѵе1с1іе  біе  регірЬегізсЬе 
ЗсЬісЬі  ізі,  обег.  \ѵепп  шап  зо  \ѵті11е,  біе  зо  зеЬг  итзігіііепе  МетЬгап 
без  гоіЬеп  ВіиікогрегсЬепз».  Пузырьковидныя  ядра  новообразо- 
ванныхъ особей  содержатъ  ясный  маленькій  «пис1ео1изГбгті^еп> 
узелокъ  и окружены  очень  малымъ  количествомъ  протоплазмы. 
Эти  тѣльца  авторы  называютъ  «Оутпозрогеп»  и считаютъ  за 
маленькихъ  амебъ. 

Вышеизложенное  дѣленіе  ядра  подобно,  по  мнѣнію  авто- 
ровъ, открытому  и описанному  у «АтоеЬа  рцздпепШега»,  а ядро 
какъ  у «АтоеЬа  соіі»».  Ядра  гимноспоръ  совершенно  подобны 
ядрамъ  плазмодій,  изъ  которыхъ  они  произошли.  «Ез  ізі  тб&ІісЬ, 


51 


базз  біе  (тутпоярогеп  тіі  атоЬоібеп  Веѵе^ип§,еп  беи  іип^еп  го- 
ІЬеп  Віиікбгрег  ^егюіеіп  бет  Мотепі  йЪегГаІІеп  іп  ѵеісѣет  ясЪ 
бег  Кегп  аи%е1озІ  Ьаі».  Съ  этимъ,  по  мнѣнію  авторовъ,  согла- 
сенъ тотъ  фактъ,  что  послѣ  момента  наибольшаго  развитія 
сегментаціонныхъ  формъ  наступаетъ  время,  когда  послѣднихъ 
въ  крови  совершенно  нѣтъ  или  очень  мало,  а въ  крови  «біе 
Ріазтобіеп  посЬ  пісЬі  обег  пиг  зеЬг  зр&гПсЬ  ѵогЬапбеп  зіпб». 

Полулунныя  тѣла,  какъ  извѣстно,  по  авторамъ,  происхо- 
дятъ изъ  амебъ,  имѣющихъ  всѣ  вышеописанныя  свойства,  и 
отличаются  своей  формой,  составляя  отдѣльный  родъ  — Еа- 
ѵегапіа. 

Паразитъ  же  Г.  Іегі.  и {.  ^иаг^.  составляютъ  родъ  — Нае- 
татоеЬа. 

Согласно  современнымъ  нашимъ  познаніямъ,  они  должны 
быть  помѣщены  въ  Загсобіпа  (КЫгороба),  въ  отдѣлѣ  АтоеЬі- 
іогтез. 

Авторы  много  разъ  находили  биченосныя  формы,  которыя 
появлялись  въ  препаратѣ  иногда  чрезъ  20  минутъ  послѣ  его 
изготовленія,  и потому  склонны  признать,  что  эти  формы 
«пісЫз  апбегез  аіз  РЬапошеп  без  Тобезкатріез  (Іпѵоіиііоз  обег 
Ве&епегаііопз  ЕгзсЬеіпип^еп)  аизбгйскеп». 

Къ  своей  статьѣ  авторы  дѣлаютъ  прибавленіе — свои  послѣд- 
нія наблюденія  относительно  полулунній,  самостоятельный  родъ 
которыхъ  подтверждается  и изслѣдованіями  Ооіді,  Сапаііа , 
Магскіа/аѵа  и Сеііі.  Авторы  замѣтили,  что  количество  Еаѵе- 
гапіа  обратно  пропорціонально  съ  приступомъ  лихорадки: 
чѣмъ  сильнѣе  послѣдній,  тѣмъ  меньше  остается  въ  крови  по- 
лулуніи. 

До  сихъ  поръ  (тгаззі  и Рсіеііі  не  выпустили  болѣе  подроб- 
ной работы,  хотя  этому  обѣщанію  прошелъ  уже  цѣлый  годъ. 
Ни  подтвержденія,  ни  возраженія  на  вышеизложенное  сооб- 
щеніе пе  послѣдовало,  чему,  вѣроятно,  причиною  отчасти  не- 
извѣстность сбособа,  употребленнаго  авторами  для  выясненія 
строенія  паразита. 

Въ  концѣ  года  появилось  наше  предварительное  сообщеніе 
(№  119)  о морфологіи  амебоиднаго  паразита,  ядро  котораго 
дѣлится  не  согласно  съ  описаніемъ  вышеприведенныхъ  авто- 
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ровъ.  Изслѣдованія  наши,  какъ  вышеупомянуто,  были  начаты 
почти  одновременно  съ  появленіемъ  вышеизложенной  статьи, 
къ  несчастью,  своевременно  намъ  неизвѣстной. 

Въ  томъ  же  году  появилась  работа  Ргмиетилло  (№  115), 
произведенная  въ  Іерусалимѣ  и посвященная  изученію  при- 
роды этой  мѣстности,  ея  почвы,  воды,  воздуха,  температуры, 
воздушнаго  давленія  и пр.  Въ  планѣ  автора  значилось  и из- 
слѣдованіе крови  больныхъ  маляріей,  но  такъ  какъ  изслѣдо- 
ванія автора  «требуютъ  еще  нѣкоторыхъ  провѣрочныхъ  ра- 
ботъ», то  о нихъ  авторъ  ничего  п не  говоритъ.  Въ  отдѣлѣ, 
посвященномъ  микроорганизмамъ  маляріи,  авторъ  излагаетъ 
ученія  поклонниковъ  ЪаеШиз  шаіагіае  и Ьаѵегап’а,  заключая, 
что  «въ  послѣднее  время  большинство  авторовъ  разныхъ-странъ 
и націй  склоняются  къ  признанію  этіологическаго  значенія  въ 
маляріи  за  плазмодіей». 

Сахаровъ  (.Ѵ°  114)  сдѣлалъ  удачные  опыты  съ  сохраненіемъ 
паразита  въ  замороженной  піявкѣ,  причемъ  въ  крови,  полу- 
ченной изъ  оттаявшей  піявки,  плазмодіи  сохранили  свои  дви- 
женія. 

Данилевскій  (Л*  116)  на  основаніи  видѣнныхъ  имъ  слу- 
чаевъ острой  маляріи  птицъ,  у которыхъ  онъ  изслѣдовалъ 
кровь,  видитъ  «замѣчательное  совпаденіе  морфологическихъ 
и біологическихъ  свойствъ  Наетаіогоа  человѣка  и птицъ». 
Паразиты  птицъ  совершенно  аналогичны  таковымъ  же  чело- 
вѣка при  Г.  Іегі.  и ^иа^^• 

Въ  споруляціонныхъ  формахъ  авторъ  видалъ  8—20  и бо- 
лѣе споръ,  въ  которыхъ  «иногда  замѣчается  по  одному  круп- 
ному зерну  (вѣроятно,  ядро)»,  хорошо  окрашивающемуся  ме- 
тиленовой синькой  и сафраниномъ.  Не  рѣшая  вопроса  о зооло- 
гическомъ положеніи  разбираемыхъ  кровепаразитовъ,  авторъ 
считаетъ  преждевременнымъ  отрицаніе  «унитарной»  гипотезы 
малярійной  инфекціи,  по  которой  всѣ  формы  Ьаешаіогоа  ге- 
нетически родственны  между  собою. 

«Теперь  уже  едва-лп  кто  сомнѣвается,  что  рядомъ  съ  па- 
тогенными бактеріями  и таковыя  же  ргоіогоа  имѣютъ  полное 
право  гражданства  въ  этіологіи  болѣзней»,  заканчиваетъ  свою 
статью  авторъ. 
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Оо1ді(\°  122)  вначалѣ  своей  статьи,  появившейся  въ  1891  г., 
указываетъ  на  свой  докладъ  по  этому  предмету  въ  1885  году 
и снова  подтверждаетъ  огромное  значеніе  споруляціонныхъ 
формъ  паразита,  какъ  въ  діагностическомъ,  такъ  и въ 
прогностическомъ  отношеніи.  Изслѣдованіе  этихъ  формъ  автчь 
ромъ  рѣшило  такимъ  образомъ  издревле  спорный  вопросъ  о 
причинѣ  періодическаго  возвращенія  приступовъ  лихорадкп. 
Къ  статьѣ  приложено  12  фотографій  паразита  і.  яиагіапае, 
преимущественно  изъ  его  цикла  развитія.  Въ  концѣ  авторъ 
сознаетъ  недостатки  своихъ  фотографій,  зависящіе  отъ  массы 
причинъ,  какъ  новости  работы,  такъ  и трудности  самой  тех- 
ники. 

Въ  общемъ  въ  работѣ  нѣтъ  ничего  новаго.  На  фотографіи 
* 11  красныя  тѣла  измѣнены,  тутъ  же  и розетка,  что 
немного  мѣшаетъ  убѣдительности,  для  которой  собственно  и 
сняты  фотографіи. 

Негіеі  и Роогсіеп  (Де  121),  ассистенты  изъ  клиники  проф. 
Сегкагсіі' а,  подтвердили  діагностическое  значеніе  паразита  ма- 
ляріи, особенно  въ  сомнительныхъ  случаяхъ  лихорадки  пере- 
межающагося типа. 

Въ  одномъ  случаѣ  клинической  картины  маляріи  послѣ  мно- 
гократнаго изслѣдованія  крови  п постояннаго  отсутствія  въ 
ней  паразита  авторы  исключили  перемежпую  лихорадку,  хотя 
др}  га  го  діагноза  поставить  было  нельзя.  Чрезъ  нѣсколько  дней 
выяснилось,  что  развивался  начальный,  физически  неопредѣ- 
лимый туберкулезъ.  «Честь  плазмодіевъ  была  спасена».  Во 
второмъ  случаѣ  на  основанія  одного  изслѣдованія  крови  былъ 
поставленъ  діагнозъ  маляріи  и послѣдующее  теченіе  дало  ти- 
пичную кривую  1°  и всю  картину  этого  заболѣванія. 

Сухіе  препараты,  окрашенные  метиленовой  синькой  или 
малахитовой  зеленью  ясно  показываютъ  паразита,  котораго 
нельзя  ни  съ  чѣмъ  смѣшать,  даже  если  онъ  свободенъ,  а не 
въ  шарикѣ. 

( тго8$і  п Реіеііі  (Л*  123)  нашлп  у птицъ  два  вида  паразита, 
изъ  которыхъ  одинъ  похожъ  НаешашоеЬа  шаіагіае,  особенно 
на  формы,  описанныя  Магскіа/аѵа  и СеШ,  какъ  характерныя 
для  лѣтнихъ  и осеннихъ  лихорадокъ,  другой  на  описанную 
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авторами  Ьаѵегапіа,  котораго  они  называютъ  въ  честь  Дани- 
левскаго — Ьаѵ.  Бапііеѵзкуі.  Слѣдуетъ  отмѣтить  въ  статьѣ  ав- 
торовъ примѣчаніе,  въ  которомъ  они  говорятъ  (ровно  чрезъ 
годъ!),  что  въ  ихъ  прошлогоднемъ  сообщеніи  вкралась  опе- 
чатка и вмѣсто  «мы  убѣдились,  что  дѣло  идетъ  о прямомъ 
дѣленіи»,  надо  читать  «мы  почти  убѣдились  и т.  д.». 

Авторы  изслѣдовали  малярійную  почву  и разныя  вещества  и 
всегда  находили  различныя  корненожки  и Неііогоа.  «Везіап- 
бі&  &е$епѵагІіе  ппб  Ьйийд  іп  ^ебет  Маіагіагааіегіаі  Іапб  ісЬ 
пиг  біе  Агіеп  бег  баііип^  АгаоеЬа  ипб  бег  зеЬг  паЬеп  ОаИип^еп 
(Нуаіобізсиз,  БасІуІозрЬаегіит),  ѵеІсЬе  еіпзішаіз  шіі  бег 
баіішщ  АтоеЪа  ѵегеіпщізѵагеп»  (433).  Отсюда  авт.  поста- 
вилъ гипотезу,  что  «іп  бег  Са11ап&  АтоеЬа  (вепзи  Іаіо) 
вісЬ  біе  Маіагіарагавііеп  ѵогйпбеи  шііввеп»,  что  п доказы- 
ваетъ наблюденіями  надъ  птицами.  Каждому  малярійному  па- 
разиту, вѣроятно,  соотвѣтствуетъ  отдѣльная  свободноживу- 
щая  амеба,  которая,  попавъ  въ  кровь  животнаго,  привыкаетъ 
къ  условіямъ  на  столько,  что,  попавъ  снова  на  свободу,  не 
имѣетъ  силъ  къ  борьбѣ  и погибаетъ;  этимъ  и объясняется 
невозможность  культуры  малярійнаго  паразита. 

Въ  концѣ  Огавбі  приводитъ  интересный  опытъ  д-ра  Саіап- 
вгиссго  надъ  сампмъ  собою:  онъ  взялъ  кровь  отъ  малярпка, 
которому  лихорадка  была  привита,  и впрыснулъ  себѣ  подъ 
кожу  1 грм.;  развилась  таже  Г.  циагі.  СоАапАгиссіо  привилъ 
двумъ  людямъ  кровь  съ  чистой  Ьаѵегапіа  и получилъ  въ 
крови  привитыхъ  тоже  однѣ  Ьаѵегапіае  таіагіае. 

Въ  томъ  же  номерѣ  журнала,  гдѣ  вышеприведенная  ра- 
бота, помѣщена  статья  Данилевскаго  (Л:  124)  о «Роіутііиз  та- 
іагіае», котораго  онъ  считаетъ  идентичнымъ  у человѣка  и 
птицъ,  не  находя  между  нпмп  никакой  замѣтной  разницы  ни 
въ  біологическомъ,  ни  въ  морфологическомъ  отношеніяхъ  (400), 
такъ  что  достаточно  для  отличія  прибавки — Ьошіпіз  илп  аѵіпга. 

сНчугъ  роіутііиз  въ  организмѣ  развивается  двумя  спосо- 
бами: 1)  наичаще  внутри  гемоцита  изъ  малаго  зародыша — 
псеудовакуолы,  2)  сегментаціей  зернистой  протоплазмы  круг- 
лаго Іеикосуіогооп'а. 

Въ  заключеніе  литературнаго  очерка  не  можемъ  не  отмѣтить 
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трактатъ  (Л*  120)  о маляріи  Реррег’ а,  появившійся  въ  текущемъ 
году  и снабженный  предисловіемъ  проф.  Реіег'ь. 

Этотъ  послѣдній  говоритъ,  что  «іа  таіагіа  &ІІ  Іа  йёѵге 
тіепшііепіе  таіз  с’езі  поіге  огртізте  чиі  Іа  Гадоппе». 

Не  признавая  палочки  КіеЬза,  онъ  считаетъ  малярійное 
измѣненіе  крови  за  результатъ  разложенія  ея  «пп  ргобиіі 
аѳ  1 шіохісаііоп  піаіагіоппо  еі  поп  8&  сапзе». 

О Ьаѵегап’овскихъ  кистахъ  онъ  прямо  говоритъ,  что  «іів 
зопі  боне  Іоіп  б’ёіге  без  рагавіК*,,  дли  чего,  молъ,  достаточно 
взглянуть  на  рисунки  п прочитать,  чтобы  убѣдиться,  что  они- 
продуктъ  красныхъ  шариковъ. 

Въ  заключеніе  Реіег  полагаетъ,  что  продукты  разложенія 
«ріошаіпез  біззопіез  раг  1е  тисиз  без  ѵоіез  гезрігаіоігез  зоіепі 
аЬзогЬеез  еі  репёігепі  аіпзі  бапз  1е  запд  бопі  еііез  бёзартё^епі 
Іез  Ьётаііез  еі  Іез  Іеисосуіез,  у ргобнізапі  аіпзі  Іез  рзеибо-тіе- 
гоЬез  бе  Ьаѵегап». 

Авторъ  трактата  въ  III  главѣ  (патологическая  анатомія), 
говоря  объ  измѣненіяхъ  крови  и вкратцѣ  вспоминая  о нахо- 
димыхъ въ  ней  авторами  паразитахъ,  заключаетъ  «Іез  ехет- 
ріез  зпШгопІ,  сгоуопз-поиз,  к гарреіег  сотЬіеи  1е  тісгоегарЬіе 
би  зап^  таіагіеп  езі  епсоге  оЬзсог,  ронз  пе  раз  біге  сопіозе». 
Далію  авторъ  говоритъ:  «Ьез  Іеисосуіез  зопі  ріиз  потЬгеих 
бапз  1е  защг  таіагіеп  еі  ііз  зопі  іі^иешепі  рі^тепіёз»,  хотя  о 
счегіі  пхъ  онъ  не  говоритъ  ни  слова. 

Въ  7-й  главѣ,  посвященной  природѣ  маляріи,  авторъ,  ра- 
зобравъ вкратцѣ  паразитарныя  ученія,  заключаетъ:  <Ьа  шаіа- 
па  езі  ппе  шаіабіе  іпГесІіспзе  еі  ІаіЫетепІ  сопіа^іеизе  богі^іпе 
созтщне,  бёрепбапі  б'ипе  асііоп  Іеііигщие  еі  б’іпЯиепсез  тёіео- 
гоіо^пез...» 

Всякіе  комментаріи  къ  вышеизложенному  мы  считаемъ 
излишнимъ  и можемъ  только  удивляться,  какъ  могъ  появиться 
подобный  трактатъ  въ  настоящее  время  и еще  заслужить 
одобреніе  члена  Медицинской  Академіи  Парижа. 
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На  основаніи  предъидущихъ  литературныхъ  данныхъ  мы 
позволимъ  себѣ  изложить  вкратцѣ  современное  состояніе  уче- 
нія о паразитѣ,  вызывающемъ  малярію,  при  чемъ,  конечно,  мы 
оставимъ  въ  сторонѣ  ученіе  поклонниковъ  о палочкѣ  маляріи. 
Это  послѣднее,  возникшее  въ  эпоху  увлеченія  всевозможными 
кокками  и палочками,  особенно  послѣ  открытія  туберкулезной, 
сильно  мѣшало  развитію  истиннаго  ученія  о паразитизмѣ  ма- 
ляріи, не  смотря  на  то,  что  самъ  КосЬ  предупреждалъ  этотъ 
энтузіазмъ,  высказывая  мнѣніе,  хотя  и не  новое,  о существо- 
ваніи патогенныхъ  производителей  изъ  другаго  царства  природы. 

ВаІЬіапі  *)  въ  своихъ  лекціяхъ  тоже  указываетъ  на  такое 
пренебреженіе  къ  нпсшпмъ  животнымъ  «і’аі  ѵопіи  арреіег  (1е 
поиѵеаи  Гаііепііоп  зиг  сез  ог&ашзшез,  ип  реи  ц^іщёз  еп  се 
тотепі  роиг  Іез  зсЬіготусёІез»  (предпсл.,  стр.  ѴП).  «Би  гезіе 
поиз  Ігоиѵегопз  еп  ёішііапі  Іез  аиігез  ^гоирез  сіе  зрогохоаігез, 
й’аиігез  а^епіз  Іоиі  аиззі  асІіГз  ^ие  Іез  Васіёгіепз  еі  Іои* 
аиззі  ІеггіЫез»  (98). 

Ученію  о палочкѣ  придавало  много  вѣса  авторитетное  имя 
КІеЬз’а  и Тоштазі-СгисІеШ  «Де  Гіііизіге  рЬузіоІо^ізІе  Іогіпоіз». 

Полиморфный  паразитъ  Ьаѵегап’а  былъ  очень  далекъ  отъ 
извѣстныхъ  патогенныхъ  микробовъ;  не  знали,  куда  его  отнести 
и нашли  болѣе  удобнымъ  сомнѣваться  въ  его  существованіи. 

Бисіаих  **)  даже  прямо  обвиняетъ  Ьаѵегап’а  въ  невѣр- 
номъ  толкованіи  видѣнныхъ  имъ  фактовъ  и,  считая  наблю- 
денія его  подтверждающими  палочку  КІеЬз’а,  авторъ  видитъ 
«здѣсь  процессъ  разрушенія  шарика,  происходящій  подъ  гла- 
зами наблюдателя  вслѣдствіе  дѣйствія  палочекъ,  обусловливаю- 
щихъ болѣзнь»  (172). 

Отрицанію  ученія  Ьаѵегап’а  также  много  содѣйствовали 
заявленія  различныхъ  авторовъ,  видавшихъ  подобныя  образо- 
ванія въ  крови  различнаго  рода  больныхъ  и даже  здоровыхъ 
людей.  Нѣкоторые  считали  паразита  Ьаѵегап’а  за  искусственный 
продуктъ  крови  при  ея  обработкѣ,  нѣкоторые  за  дегенеративный 
процессъ  самого  краснаго  шарика  подъ  вліяніемъ  палочки  маляріи, 


*)  1>е<;оп9  виг  Іев  врогогоаігев.  Рагів.  1884. 

**)  Ферменты  и болѣзни.  Русск.  перев.  1883  г.  (стр.  172 — 173). 
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процессъ,  искусственно  вызываемый  и путемъ  экпери- 
мента. 

Оба  вышеприведенныя  ученія  были  опровергнуты  цитирован- 
ными выше  работами  Соі^і  и его  учениковъ— Саііапео  и Мопіі 

Однимъ  изъ  важныхъ  моментовъ,  тормозившихъ  развитіе 
ученія  о паразитѣ  Ьаѵегап’а  и подававшихъ  поводъ  къ  спо- 
рамъ и несогласіямъ,  по  нашему  мнѣнію-была  трудность  изу- 
ченія живой  крови,  въ  которой  нерѣдко  при  неуловимыхъ 
условіяхъ  наступаютъ  самыя  причудливыя  измѣненія. 

Споры  и сомнѣнія  совершенно  естественны  при  полимор- 
физмѣ паразита  и полномъ  незнаніи  его  строенія.  Не  мало 
мѣшало  и отсутствіе  хорошаго  метода  фиксаціи  крови  и глав- 
нымъ образомъ  метода  окрашиванія  ея,- метода  уже  много 
обогатившаго  различные  отдѣлы  микроскопическаго  изученія 
Прочную  опору  ученію  Ьаѵегапа  дали  современное  развитіе 
методики  гематологіи  и сравнительная  паразитологія  крови, 
особенно  работы  Данилевскаго,  доказавшаго  не  только  суще- 
ствованіе подобныхъ  разбираемому  простѣйшихъ  животныхъ 
въ  кровяныхъ  и иныхъ  *)  клѣткахъ,  но  и полную  ихъ  тож- 
дественность съ  кровепаразитомъ  маляріи  человѣка. 

Въ  настоящее  время  трудами  многихъ  ученыхъ  различныхъ 
странъ  свѣта  установлено  присутствіе  въ  крови  малярійныхъ 
больныхъ  особаго  простѣйшаго  животнаго,  относящагося,  нЬ- 
роятно,  къ  группѣ  зрогогоа,  но  точной  классификаціи  его  нѣтъ, 
какъ  нѣть  ему  и опредѣленнаго  имени.  Ьаѵегап  назвалъ  его 
авсіііапа  или  Ьаешаіогоаіге  (іе  раМіыпе,  итальянцы— ріавшо- 
(Ішш  шаіапае,  Окіег  — Ьаешаіошопаз  шаіагіае,  Мечниковъ  — 
ЬаешаІорЬуІІиш  шаіагіае,  п въ  послѣднее  время  Огавві  п Ге- 
„ і вь,дѣлплп  изъ  описанныхъ  формъ  паразита  два  вида— 
НаешашоеЬа  и Ьаѵегааіа. 

Лично  мы  присоединяемся  къ  послѣдней  терминологіи  6га$8І 
который,  кстати,  въ  1888  году  еще  не  признавалъ  за  разбирае- 
мымъ паразитомъ  натуры  простѣйшаго  животнаго,  такъ  какъ  не 
находилъ  въ  немъ  ни  ядра,  ни  бичей,  ни  сократительныхъ  вакуоль. 
^Цо  сихъ  поръ  описано  много  формъ  паразита  (Ооі^і 7, 

*)  Данилевскіе.  І'еЬег  Муорагазігеп  <1ег  АшрЫЬіеп  чпЗ  ВерШіеп.  СепігаІЫ. 

I.  Васі.  шкі  Рагазііепкшніе.  № 1.  1891  г. 
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Соипсіішапп — 10),  изъ  которыхъ  можно  сгруппировать  двѣ 
основныхъ:  форма  амебоидная  и форма  полулунная.  Одни  авторы 
считаютъ  ихъ  за  фазы  одного  и того  же  паразита,  другіе  за 
два  отдѣльныхъ  вида  (Сапаіія,  6га§8І). 

Наблюденіями  Ооі^і  установлено,  что  въ  крови  больныхъ 
встрѣчаются  два  вида  амебоидныхъ  паразитовъ:  одинъ,  вызы- 
вающій ѣ іегііапапі,  а другой — Г.  циагіаг.аш,  отъ  комбинаціи 
которыхъ  происходятъ  различные  типы  острой  лихорадки.  При- 
ступы по  наблюденіямъ  того  же  автора  и нѣкоторыхъ  другихъ, 
совпадаютъ  и обусловлены  развитіемъ  новаго  поколѣнія  пара- 
зита, что  при  Г.  іегііапа  происходитъ  черезъ  два  дня,  при  Г. 
Чиаііапа  черезъ  три  дня,  такъ  что  Г.  циоіібіапа  обусловли- 
вается или  двумя  генераціями  паразита  Г.  іегііапае,  пли  тремя 
{.  циагіапае.  МагсЬіаіата  п СеШ  признаютъ  еще  одинъ  видь 
амебоиднаго  паразита,  вызывающаго  острую  неправильную  лихо- 
радку. 6га85І  и Реіеііі  нашлп  аналогичную  форму  у малярійныхъ 
птицъ.  Полулунная  форма  встрѣчается,  по  мнѣнію  большинства 
авторовъ,  въ  хроническихъ  упорныхъ  лихорадкахъ,  сопровож- 
дающихся кахексіей.  Многіе  авторы  видѣли  въ  крови  маля- 
риковъ круглыхъ  биченосныхъ  паразитовъ,  которыхъ  считаютъ 
за  производныхъ  полулунныхъ  формъ. 

Не  имѣя  въ  свемъ  распоряженіи  ни  одного  случая  съ  со- 
держаніемъ въ  крови  послѣднихъ,  мы  въ  дальнѣйшемъ  изло- 
женіи будемъ  говорить  только  объ  амебоидной  формѣ  пара- 
зита при  іеѣг.  іегііапа,  такъ  какъ  нашп  наблюденія  произво- 
дились надъ  больными,  одержимыми  ѣ іегііапа  п ея  комбина- 
ціей—Г.  циоШ. 

Въ  кровп  маляриковъ,  во  все  время  болѣзни,  больше  же 
всего  предъ  и во  время  приступа  лихорадки,  можно  найти 
паразита,  состоящаго  изъ  гомогенной  безструктурной  про- 
топлазмы, одаренной  амебоидными  движеніями;  въ  ней,  въ 
болѣе  крупныхъ  паразитахъ,  заложены  зерна  темнаго  пигмента 
самой  различной  формы.  Паразиты,  размѣры  которыхъ  колеб- 
лются отъ  ‘/іо  краснаго  шарика  до  величины,  его  превосхо- 
дящей, встрѣчаются  въ  крови  и свободные,  но  преимущественно 
заключенные  въ  красные  шарики,  на  счетъ  которыхъ  они  пи- 
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таются.  Эти  послѣдніе  пп 

а въ  послѣднемъ  появляются  зеГныш^™™  0безцвѣ<Шваются, 
Подъ  микроскопов  3ерИЬ,Шк*  пигмента. 

лястся  въ  видѣ  вакуоль,  Паразигь  представ- 

ала при  окрашиваніи  іетиленоГГ  К°ЛЬЦеобРазной-  Эта  ва- 
Цвѣтъ;  въ  наиболѣе  чаще  встрѣчаю"  СПИЬК°Й  Прини,,аетъ  синій 
махъ  паразитъ  дѣйствительно  предт^°"ЬЦеВЛДИЬ,ХЪ  ^ 
нѣкоторые  авторь.  объясняют  Ф°РМ-'  .Ко^а> 

периферія  паразита,  а чрезъ  гпе1пГ  преніемъ:  видна 
часть  паразита  просвѣчиваетъ  ою  Ю’  04460  °кРаиіеннѵю, 

на  много  (8-20)  отдѣльныхъ  безпигмен^н  РаСПадаетс* 
-кающихъ  новые  красные  шарики  в " коГ  °"вев’  "°ра- 
« вои  новый  циклъ  развитія.  При’  сегментГ^  °Н"  Начпнаютг 
мснгь  его  собирается  въ  кучку  котоі  ',араЗИТа  ииг‘ 

разита  на  отдѣльныя  особи  и „’ост 1 Гт  распа^пія  па- 

обусловливая  появленіе  пигмент,  ‘ ВЪ  Кровяной  токъ, 

орГМОл биьт  **■». 

фи  вода  ея.  яря  чеЛ^о'ожяу'мГ”3''^"1’’  °°І8І  "рІмат 
зовавшихся  вакуолачъ  взп,г.  ' ' способовъ— во  вновь  обра- 

"»-»  «— «•  ядра— 

смотря  на  множество  Н°  УДалось’  ве 

Г~еГ0  "И  " « 

Опыты  съ  внутривенными  ВПрысКПВатяип 

Чествъ  крови  положительно  доказали  пёГГ,  К°ЛИ- 

чемъ  въ  крови  привитаго  развивался^ Т?  ІШЯрІИ’1 ПрИ 
являлась  большею  частью  та  же  РаЗНГЬ  " П0’ 

субъекта,  отъ  котораго  бралась  ьГвь  мТ*™"’  и у 
наблюденія  послѣдняго  времени  показали  / Пров*Р°чныя 
паразитъ  не  встрѣчается  нп  , ’ Разсматриваемый 

Такимъ  образомъ  даже  съ  бактеп°°  ДРУГ°П  болѣзаи- 
Уже  однихъ  извѣстныхъ  положителен^  Т™6  Т°,КИ  Ч*НІЯ 

Достаточно, чтобыпризнатьзаразбпраемь.Г11Я^КТОВЪ  Ш бЫ 
«сяое  яатогеветнчеекое  «чея.е  я? 
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высоко  діагностическое,  особенно  въ  сомнительныхъ  случаяхъ; 
сравнительно  съ  туберкулезной  палочкой  это  діагностическое 
Ученіе  НаешашоеЪ’ы,  можетъ  быть,  абсолютно  выше,  такъ 
какъ  ѵже  нельзя  допустить  толкованія  о какомъ  либо  случай- 
номъ попаданіи  въ  препаратъ.  Одинъ  паразитъ  малярш  больше 
говорить,  чѣмъ  одна  туберкулезная  палочка.  Но  для  этого  «ы 
должны  имѣть  методы  огьискпванія  паразита,  имѣть  и зна 
его  морфологическіе  признаки,  ддя  чего,  дѣйствительно,  дока- 
зательство ядра  имѣетъ  существенное  значеніе. 

Всѣми  авторами  замѣчено  быстрое  исчезаше  паразита  изъ 
крови  при  леченіи  хининомъ,  а фактъ  исчезанія  лихорадоч- 
ных приступовъ  при  хинномъ  леченіи  былъ  извѣстенъ  гораздо 
раньше.  Это  параллельное  соотношеніе  между  исчезашемъ  па- 
разитовъ и лихорадочныхъ  приступовъ  тоже  говоритъ  за  ихъ 
генетическую  связь  между  собою.  Однимъ  словомъ,  можно 
сказать,  что  эта  НаешашоеЪа  — настоящій  паразитъ,  присут- 
ствіе котораго  причиняетъ  явный  вредъ  «хозяину» -красном} 
шарику  и крайне  важныя  функціи  котораго,  подъ  вліяніемъ 
внѣдрившаго  паразита,  нарушаются  и совершенно  прекра- 
щаются, что,  конечно,  не  можетъ  не  отражаться  на  эконо- 
міи хозяина  всѣхъ  красныхъ  шариковъ,  на  здоровье  цѣлаг 
человѣческаго  организма. 

Надо  думать,  что  и накопленіе  столь  мало  растворимаго 
столь  химически  устойчиваго  продукта  превращенія  гемогло- 
бина, какъ  меланина,  тоже  представляетъ  собою  въ  извѣст- 
номъ отношеніи  разстройство. 

Не  смотря  все-таки  на  столь  убѣдительные  факты,  до  по- 
сіѣдыяго  времени  высказываю™  сомиѣвія  въ  существовав,» 
варазвта,  главнымъ  образомъ  вслѣдствіе  неполнаго  знанія  его 
морфологіи,  а слѣдовательно  и біологіи. 

Только  чрезъ  10  лѣтъ  послѣ  перваго  описанія  паразита 
Сгавві  и Геіеііі  постарались  восполнить  этотъ  важный  про- 
бѣлъ въ  знаніи  паразита  и заявили,  что,  по  ихъ  наблюденіямъ, 
НаешашоеЬа  (і.  чиагіапае)  имѣетъ  ясное  ядро,  которое  дѣ- 
лится прямымъ  дѣленіемъ,  какъ  у амебъ.  Но  это  заявленіе 
авторовъ  остается  до  сихъ  поръ  непровѣреннымъ  уже  потому, 
«тго  онп  не  опубликовали  своего  метода  изслѣдованія,  а дру- 
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гимн,  до  сихъ  поръ  извѣстными  способами,  окрасить  ядро  не 
удавалось,  особенно  на  сухихъ  препаратахъ  крови. 

Между  тѣмъ  современная  цитологія  придаетъ  первенствукь 
щее  значеніе  ядру,  считая  его  на  столько  существенно  необ- 
ходимою принадлежностью  всякой  клѣтки,  что  скорѣе  можно 
допустить  существованіе  голаго  ядра,  чѣмъ  безъядерной  про- 
топлазмы; и если  мы  иногда  не  можемъ  доказать  ядра,  такъ 
это  еще  не  значитъ,  что  его  нѣтъ,  а это  можетъ  зависѣть 
оттого,  что  либо  въ  немъ  очень  мало  іроматиноваго  вещества, 
либо  послѣднее  не  реагируетъ  на  извѣстныя  въ  настоящее 
время  ядерныя  краски;  допускаютъ  даже  существованіе  хро- 
матина въ  разлитомъ,  такъ  сказать,  существованіи  по  всей 
протоплазмѣ  клѣтки.  Отсюда  естественно  является  вопросъ: 
можно  - ли  допустить  соществованіе  организмовъ,  морфологи- 
ческая и физіологическая  дѣятельность  которыхъ  независима 
отъ  ядра  *);  возможно-ли  существованіе  безъядерныхъ  орга- 
низмовъ— монеръ,  число  которыхъ,  благодаря  изслѣдованіямъ 
современныхъ  естествоиспытателей,  постоянно  уменьшается 
и къ  которымъ  приходилось  до  послѣдняго  времени  относить 
и паразита  маляріи? 

Если  ядро  такъ  важно,  такъ  оно  должно  быть  у всѣхъ 
клѣтокъ,  по  крайней  мѣрѣ  живыхъ,  и «трудно  допустить,  чтобы 
міръ  организмовъ  вачался  изъ  монеры,  въ  плазмѣ  которой 
потомъ  развилось  ядро»  (ВйІвсЫі). 

Вполнѣ  соглашаясь  съ  такимъ  взглядомъ  на  важное  зна- 
ченіе ядра,  которое  уже  к ргіогі  должно  бытъ  въ  одноклѣточ- 
номъ организмѣ,  мы  приступили  къ  изслѣдованію  паразита 
маляріи,  желая  прослѣдить  его  развитіе,  способъ  размноженія, 
не  считая  своп  изслѣдованія  излишними,  такъ  какъ  мы  имѣли 
въ  виду  изслѣдовать  кровь  на  сухихъ  препаратахъ,  слѣдова- 
тельно методомъ,  принципіально  отличнымъ  отъ  «цѣлесооб- 
разно измѣненнаго  СеІІі  и Спатіегі»,  метода  изслѣдованія 
жидкой  крови,  каковып  примѣняли  Сгавві  и Реіеііі. 


*)  ВііисЬІі.  ІТеЪег  «Іеп  Вац  (Іег  Васіегіеп  ип(1  ѵепташііеп  Ог^апівтео. 
1890  г. 
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Препараты  крови,  засушенной  и окрашенной  на  покров- 
ныхъ стеклышкахъ,  могутъ  сохраняться  безконечно  долгое 
время  п быть  демонстрированы  каждому,  кто  пожелаетъ  убѣ- 
диться въ  справедливости  того,  что  въ  нихъ  наблюдается.  Это 
свойство  препаратовъ  драгоцѣнно  для  людей,  неивѣющихъ 
имени  въ  наукѣ,  особенно  медицинской,  гдѣ  поклоненіе  авто- 
ритетамъ является  чуть  не  культомъ... 

Кромѣ  того,  мы  позволили  себѣ  поставить  цѣлью  изслѣдо- 
ваніе могущихъ  быть  измѣненій  въ  морфологіи  паразита  подъ 
вліяніемъ  лечебныхъ  средствъ;  вопросъ  этотъ  совершенно  не 
затронутъ,  а между  тѣмъ  онъ  можетъ  представлять  и боль- 
шое практически  клиническое  значеніе. 

Фактъ  псчезанія  паразита  изъ  крови  при  хинномъ  леченіп 
извѣстенъ,  что  авторы  прямо  объясняютъ  тѣмъ,  что  хининъ 
убиваетъ  паразита,  но  въ  чемъ  выражается  это  убиваніе  не- 
извѣстно; и есть-лп  это  оглушеніе  вродѣ  наступающаго  у гли- 
стовъ подъ  вліяніемъ  ехі.  йііс.  тагіз,  есть-ли  оно  временное, 
скоропреходящее  пли  длительное,  или  это  дѣйствительная 
смерть  со  всѣми  ея  деструктивными  морфологическими  измѣ- 
неніями,— все  это,  повторяемъ,  до  сихъ  поръ  неизвѣстно. 

Были  попытки  непосредственнаго — на  свѣжпхъ  препаратахъ 
крови—  воздѣйствія  разныхъ  агентовъ  на  паразита,  при  чемъ 
оказалось,  что  его  амебоидныя  движенія  быстро  останавли- 
ваются подъ  вліяніемъ  не  только  хинина,  но  простой  дестил- 
лпрованной  воды.  Опыты,  конечно,  не  особенво  доказательные, 
такъ  какъ  живой  человѣческій  организмъ — не  препаратъ  изъ 
выпущенной  крови. 

Прослѣдить  же  измѣненія  паразита  въ  самомъ  поражен- 
номъ организмѣ  подъ  вліяніемъ  терапевтическихъ  агентовъ  мы 
считали  вполнѣ  достойнымъ  вниманія  и потому  и въ  этомъ 
отношеніи  считали  наши  наблюденія  не  лишними,  какъ  первую 
попытку  въ  этомъ  направленіи,  хотя  по  недостатку  клиническаго 
матеріала  мы  не  могли  въ  достаточной  степени  выполнить  на- 
мѣченныя цѣли.  Изъ  вышесказаннаго  ясно,  что  для  нашей 
задачи  прежде  всего  слѣдовало  найти  подходящій  методъ  из- 
слѣдованія. а потому,  прежде  чѣмъ  излагать  полученные  нами 
результаты  изученія  паразитовъ  маляріи  какъ  безъ  леченія, 
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такъ  и подъ  вліяніемъ  леченія  ѵм 

нпку,  благодаря  которой  намъ’  уда.  ЗВ°‘ШЧЪ  изл°жить  тех- 

Іихъ  препаратахъ  крови,  чего  аотоГ"  °К,,аСИТЬ  ЯДр°  иа  СУ‘ 
нѣкоторые  авторы  считаютъ  пп  0,,амъ  не  Удавалось  и что 
Техника  «і/аѵепіг  Р ° невоз«ожнъщъ. 

Науеш  *,  хотя  ‘ говорить 

нпхъ  поръ  была  предметом-,  „з  1 ™ КР°В“  уже  съ  дав' 

“ тіт  » »<*Д*Даее  время  Ш'°ГИІ 

шественное  значеніе  нт.  па  р факты,  имііющіе  су- 
боякшеішыхъ  ™ « 

бевно  *его,„кае«.з^„  “і,*"?”'  т-  д.)  и осо- 

нашихъ  знаній.  Но  уже  хеГпь  Т.  Новѣйш"**  отраслей 

прп  современной  медицинской  діагностиіГ  Г Не.Штати"' 
занять  видное  мѣсто  на  пялѵ  п Гемат0Л0Пя  должна 

кала,  давая  цѣнныя,  даже  спени*  ЗСЛѣд0Ваніями  мокроты, 
при  маляріи,  возвратномъ  тпАѢ  Т**”  УКазашя’  какъ  иапР-‘ 
одной  характерной " т‘  "•  ^слн  „о 
впть  діагнозъ  туберкулеза,  то  г/ мГбоМ  ЫЫ  М°ЖеМЪ  УСТа"0' 
паразиту  маляріи  мы  можем,  “ Р "°  0ДН0М-Ѵ  кроме- 

познаваніе,  такъ  какъ  врядъ-лп  ТЬ  без°шпбочное  рас- 
ослучайномъ попаданіи  его'  въ  „пеГ"0  Д°иусТДть  толкованіе 
Нужно  знать  отлпчител  иые  Р арагь  КР°В1^  Но  для  этого 
терные.  чѣмъ  ^ГоТсеГвГГенГ^’  **  ^ 

или  реальностиДепармптаМужГ  г СП<ФЫ  °бі>  Пскусственвостп 

пмѣть  морфологпчеіПрн^акп  нТ1:"  " ^ НаД” 

МЫ  располагаемъ  при  пагппз.,  • Ми,шо  ТІ‘ХЪ>  которыми 
пего,  конечно,  не  могло  ^Ть  ',,рГн^ані?Р''Т'К'3'ЮЙ  ',а-І°ЧК"' 
ма-тяріи,  которое  лучше  всего  , 1 Г Р°еШЯ  Паразпта 

неніемъ  соотвѣтствующей  ок.™  ' бЫТЬ  ВЬІЛСНеио  "рпмѣ- 

вакуолу  съ  паразитомъ.  При  тяжкихъ’  В+>ДЬ  В°ЗИО*ио  счѣпіать 
бенно  часто  описываютъ  появленіе  П°раЖен1Я1ъ  кР0Вп  осо- 
тільцахъ  разнообразныхъ  вакуолъ  т е Кр°ВЯНЫХЪ 

шейныхъ  мѣстъ.  Вѣрюжскій  Цог-лб  ' безцвѣтных'ь  неокра- 

-каяествевво,,.  І:™, , 

*)  Ри  яап^  еіс. 

Н1К>  °бЪ  ,,31<Ѣиешяхъ  Ч-асвыхъ  кровяныхъ  тѣлецъ  пря  злока- 
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Здѣсь,  кстати,  позволимъ  себѣ  замѣтить,  что,  по  нашему 
мнѣнію,  значительная  часть  этой  вакуолизаціи,  вѣроятно,  искус- 
ственнаго происхожденія,  такъ  какъ,  изучая  кровь  маляри- 
ковъ и анемпковъ,  мы  замѣтили,  что  появленіе  ея  много  за- 
впсиггъ  отъ  способа  приготовленія  и обработки  препарата 
крови.  Стоитъ  замедлить  высушиваніе  крови — вакуолъ  появ- 
ляется больше.  Изъ  двухъ  препаратовъ  крови  одной  и той  же 
капли  крови,  изъ  которыхъ  одинъ  медленно  высушенъ  на  воз- 
духѣ, а другой  быстро  надъ  газовымъ  или  спиртовымъ  пла- 
менемъ, въ  первомъ  при  анеміи  вакуолъ  много,  а во  вто- 
ромъ онѣ  отыскиваются  съ  трудомъ,  между  тѣмъ  какъ  поп- 
кплоцптозъ  въ  томъ  п другомъ  выраженъ  въ  одинаковой  сте- 
пени. То  же  самое  наблюдали  мы  при  маляріи  и другихъ  бо- 
лѣзняхъ, съ  тою  лишь  разницею,  что  какъ  будто  не  во  всѣхъ 
случаяхъ  одинаково  скоро  наступаютъ  подобныя  измѣненія. 
Отсюда  очевидна  осторожность,  съ  какою  надо  высказываться 
и истолковывать  вакуолизацію  и съ  какою  надо  готовить  пре- 
параты крови. 

Занимаясь  изученіемъ  малярійнаго  .паразита,  заключеннаго 
въ  красномъ  кровяномъ  шарикѣ,  намъ  надо  было  избрать  та- 
кой методъ,  при  которомъ  прежде  всего  хорошо  сохранялся  бы 
самый  шарикъ,  гакъ  какъ  иначе  его  измѣненія  могли  бы 
маскировать  строеніе  содержащагося  въ  немъ  паразита. 

Мы  не  будемъ  говорить  объ  изслѣдованіи  крови  въ  жид- 
комъ ея  состояніи,  а изложимъ  методику  изслѣдованія  крове - 
паразита  маляріи  но  сухимъ  препаратамъ  крови. 

Въ  виду  того,  что  анатомическіе  элементы  крови  представ- 
ляютъ собою  тѣла  крайне  нестойкія,  легко  подвергающіяся 
измѣненіямъ  формы  подъ  вліяніемъ  высыханія  п другихъ 
условій,  если  не  приняты  соотвѣтствующія  мѣры  предосторож- 
ности при  изготовленіи  препарата,  мы  прежде  всего  скажемъ 
нѣсколько  словъ  о приготовленіи  микроскопическихъ  препара- 
ровъ  крови  по  старинному  Велькеровскому  способу. 

При  быстромъ  п аккуратномъ  изготовленіи  препаратовъ 


явственномъ  малокровія  и нѣкоторыхъ  другихъ  тяжкихъ  болѣзняхъ  крови. 
Врачъ  1889  г.  Де  31  и 32. 
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ноніетъ  соіравіпъся  неопредѣленно  доГГ 

щества,  собирать  коллекціи  Слой  ■ " Г'ІШ"'ШЫЯ  красящія  ве- 
на столько  тоноі  1,1  Р““-  коне,ао'  *>«•«.  быть 

~~  —г  ~ 

ныхъ  столбиковъ.  Кучъ  “ М0Нет" 

Для  приготовленія  требуемыхъ.  п,ъ«„ 
сдѣд)-ющіе  моменты:  „ 

чаишимъ  слоемъ  на  стеклѣ  „ а*  ъ Р^азать  ее  тон- 

какъ  на  десяти  пальцах;  ДЗТЬ  ТОЖДество  -'слоый.  такъ 

« -г  - “о' г: 

та.'о  кр1ГГ;і"Г№""6-ѴДЬ  предварительно  нымы- 

**"*•  Эгннъ 



арлтельво  прокаленной  п оыаждеаной,  дѣлается  въ  мН 
шьца  довольно  глубокій  уколъ,  азъ  котораго  быстро  Ц 

с«11ъ"1  °6штк»‘“  «т«  кап., к,  мы  удаляемъ 

пльяымъ  стараніемъ  совераіеаво  частой  тряской  а пользуемся 

лѣдующею.  беря  такамъ  образомъ  ао.ую  каалк.  для  кажіте 
препарата  кроая.  Ві  случаѣ  же,  есля  'кровь  „ер^вііГ 

ГГа  „ ъ “ ****•"»*">  сильно  двигать 

йы  1^:еГ”  КР°Т’““  ““‘“““"'Ч  выдавливаніе 
мы  примѣняли  ві.  случаѣ  крайней  слабостп  больнаг,,  (анемич- 
наго „ брюшно- тифознаго).  Послѣ  приготовленія  препаратовъ 
валецъ  снова  обмывается  саартомъ,  а кровотеченіе  бй“Й 

5 


ЬОЛОТН.  ЛІХОРЛД. 


наймется  если  же  нѣтъ,  то  достаточно 
ва  «ватту  чтобы  края  равкв  смяло.  я кровь  перестал» 
тГпр.  каждомъ  слѣдующемъ  яряготоя.,вя..  ярепаратожь 
мы  бралл  кровь  ВТК  другаго  пальца,  что,  по  вашему  мвѣві  , 
можетъ  я нѣть  звачевіе  яря  пзслѣдовавів  крови  яаюдерж 

" ^«--“-яряяямается  в»  стекло,  ва  кот. 

' должна  бь,ть  распространена  на  столько  тоньп. 

^м“.^-р™  лежали  яо  возможноьтн  изолированными 

’ іпугаго  Для  этой  цѣля  Науеш*)  размазываетъ  ма- 

"мькѵПаялю  крови  по  предметному  стеклу  (которымъ  лрв- 

КЪ  слегка  выдавлеяиой  капелькѣ)  стеклянной  палочкой, 
касается  къ  слегка вьід  8ЦГ  1е  Ов  ГояеКе 

1 № Гс  іа  Іаше  сояѵеПс  бе  за  ре.ііе  соясЬе 

* °Г*  е еі  еп  оиеЦиев  §есои<1е§  Іа  (Іезыссаііоп  езі  оЫепие».  (4). 

* Т6,*Ь  га  тот!  тоже  совѣтуетъ  Вѣрюжскііі  **,.  Кгяее  разма- 
зываетъ кровь  платпвовымъ  шяаделемъ.  яри  чсяъ,  по его 
мвѣвію, 

““га  “чѣмъ  яря  быстромъ  фяксироваяія.  Надо  замѣтить, 
то  яря  неосторожномъ  высушявамі.  надъ  ".именемъ,  кровь 

-====Ьг= 

крови  по  Науеш  у,  а приготовленіи  сутяхъ 

яьшя.  Нѣкоторые  авторы  и< т гоюря  I уже 

щіепаратовъ  крови,  считая  способъ  иряго- 

а ргіогі  можно  заключить  что  зтоъ^, Какъ  бы 

товлеяія  препаратовъ  кро  палочки  все -таки  оно 

не  было  нѣжно  давленіе  шарнкояъ.  Въ 

тоГньГуГГ  Усматривая  подобнымъ  образомъ  нрн- 
. — р ——  - -*-* 1990  г-  с,‘- 
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готовленные  сухіе  препараты  крови,  на  которыхъ  самое  частое 
явленіе — это  обломки  краевыхъ  шариковъ,  расположенныхъ  по 
направленію  движенія  размазываемой  крови,  кучи  грануляцій 
бѣлыхъ  шариковъ  и голыя  ядры  послѣднихъ. 

Гораздо  лучше,  по  нашему  мвѣнію,  способъ  размазыванія 
крови  между  двумя  покровными  стеклышками  уже  потому, 
что,  исключивъ  надавливаніе,  допускаемое  нѣкоторыми  авто- 
рами, у насъ  дѣйствуетъ  болѣе  или  менѣе  равномѣрно  давящая 
сила  тяжести  покровнаго  стеклышка,  а двигателемъ  для  крови 
является  капиллярное  пространство,  образующееся  между  сте- 
клышками. Въ  лучшей  формѣ  это  достигается  способомъ  ЕЬг- 
ІісЬ’а. 

Но  прежде  чѣмъ  говорить  о самомъ  способѣ,  мы  позво- 
лимъ замѣтить,  что  для  полученія  хорошихъ  препаратовъ  крови 
необходимы  но  возможности  абсолютно  чистыя  *)  покровныя 
стекла,  которыя  обыкновенно  сильно  загрязняются  при  ихъ 
производствѣ  и таковыми  поступаютъ  въ  продажу. 

Тщательно  вымывъ  и перетеревъ  стеклышки  чистой  тряп- 
кой и помѣстивъ  въ  плоскую  чашечку,  употребляемую  для 
культуръ,  мы  нагрѣваемъ  ихъ  нѣкоторое  время  въ  сухой  банѣ 
свыше  140°  С.,  главнымъ  образомъ  для  нолнаго  осушенія;  за- 
тѣмъ закрываемъ  названную  чашечку  такою  же  ббльшею  п 
такимъ  образомъ  сохраняемъ  стеклышки  до  изслѣдованія,  вы- 
нимая пинцетомъ  только  необходимое  количество  ихъ. 

Методъ  ЕЬгІісЬ’а  хорошо  изложенъ  ОоИазсЬ’емъ  **),  кото- 
рый совѣтуетъ  при  изготовленіи  препаратовъ  кровп  держать 
стекла  обязательно  пинцетами,  чтобы  устранить  дѣйствіе  влаж- 
ности пальцевъ  препаратора,  которая  значительно  искажаетъ 
форменные  элементы  кровп. 

Не  находя  разницы  при  многократныхъ  контрольныхъ  из- 
слѣдованіяхъ между  препаратами,  приготовленными  при  де]ь 
жаніп  стеколъ  пинцетами  и держаніи  ихъ  голыми  руками,  мы 
большею  частью  держали  стекла  прямо  пальцаып,  что  считали 


*)0  чисткѣ  см.  у Гейденрейха  въ  его  «Прибавленіи  ко  II  изданію  мето- 
довъ изслѣдованія  нисшнхъ  организмовъ».  1847  г.  стр.  33. 

**)  Ггіе(Шп<1ег.  МісгозсорізсЬе  ТесЬпік.  IV  АпГ.  стр.  158  и 159. 
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для  себя  болѣе  удобнымъ,  такъ  какъ  съ  пивцетами  тратится 
гораздо  больше  времени. 

Покровное  стекло  срединой  поверхности  прикладывается  къ 
верхушкѣ  маленькой  свѣжев-ыступившей  капли  крови,  кото- 
рая къ  нему  поэтому  прилипаетъ,  и быстро  опускается  на 
другое  стекло,  при  чемъ  кровь  расплывается  между  стеклами 
тонкимъ  слегка  лучистымъ  слоемъ.  Нерѣдко  можно  замѣтить, 
что  при  приближеніи  стекла  къ  каплѣ  крови,  оно  отпотѣваетъ 
съ  нижней  поверхности,  туманится,  чего  не  бываетъ  съ  на- 
грѣтыми стеклами  или  если  кровь  пробудетъ  нѣсколько  се- 
кундъ на  пальцѣ. 

Для  ускоренія  этого  расплыванія  ЕЬгІісЬ  допускаетъ  легкое 
надавливанье  на  верхнее  стекло.  Надо  помнить,  что  при  на- 
кладываніи стеколъ  не  надо  вполнѣ  покрывать  одно  другимъ, 
а такъ  сказать  черепицеобразпо,  оставляя  свободные  края,  за 
которые  можно  захватить  стеклышки.  Затѣмъ  по  прекращеніи 
расплыванія  кровп,  они  раздвигаются,  скользя  одно  по  дру- 
гому. На  обоихъ  стеклахъ  такимъ  способомъ  получаются  два 
тонкихъ  слоя  кровп,  быстро  высыхающихъ  на  воздухѣ,  чѣмъ 
избѣгается  появленіе  «РЬапотепе  <1ег  А^опіе  йег  2е11еп»  *). 

Для  цѣлей  фиксаціи  послѣ  высушиванія  на  воздухѣ  препа- 
раты по  ЕЬгІісЬ  у «прокаливаются»  при  120°  С.  въ  продол- 
женіи 2 часовъ  на  металлической  пластинкѣ,  нагрѣваемой  га- 
зовымъ пламенемъ. 

Авторы,  работавшіе  съ  этимъ  методомъ,  многоразлично  из- 
мѣняли его  и лучшей  модификаціей  его  для  нашихъ  цѣлей 
является,  по  нашему  мнѣнію,  видоизмѣненіе  Ускова  **),  кото- 
рымъ мы  пользовались  при  нашихъ  изслѣдованіяхъ.  Этотъ 
авторъ,  раздвинувъ  стекла  руками,  моментально  высушиваетъ 
полученные  препараты,  помѣщая  ихъ  далеко  надъ  пламенемъ. 

«Прокаливаніе»  происходитъ  въ  сухой  банѣ.  Хенцинскій 
принималъ  кровь  между  нагрѣтыми  покровными  стеклами  и, 
раздвинувъ  пхъ,  тоже  высушивалъ  надъ  пламенемъ. 

Нагрѣваніе  или  «прокаливаніе»  по  нѣмецкой  терминологіи 


*)  8сЬ\*агге.  БеЬег  еовіпорЬіІе  2е11еп.  Бівв.  Вегііп.  1880  г 

’)  Кровь  какъ  ткань.  1890  г.  Спб. 
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(яаилучшее  для  нашихъ  цѣлей  при  105-1  ю°  Г НР  * 

нутъ),  какъ  фиксація  необходимо-  П 11л  30  «- 

со  стекла  какъ  при  обработкѣ  п Ы КР°ВЬ  Не  смьиась 
Ществами,  такъ  и пои  г™  • раз-,ичпь,ми  красящими  ве- 
глобинъ  не  вымывался  иТ'ГГ  гемо- 

авторы для  фиксаціи  ппмі  сныхъ  шариковъ.  Нѣкоторые 
Іе*а  и Р,еЬп  Гя  .пре*"очптаютъ  химическіе  агенты:  Щ- 

голь  на  5І,0  „:„Гк  "0ГРУЖаЮГІ  ■»-»«.  » «Г 
сублимата  Еоаіп  и нѣк!^  ” КОНЦентрирока"ный  растворъ 

препарата 

не  вводящій^!! чего  ХроГяго  ГХра“Х ГТ""’ 
Щій  элементовъ  кроя,  , яе  мѣшакяцій  Х “й  еГ 

маляр^ГХХгГ.яГр'Г  С“0С“І0"1  Су”е 

чтобы  рельефнѣе  выдѣлить  ры  П0ДвеРгали  различной  окраскѣ, 
вакуолъ  и въ  живой  « '^ра'пта,  трудно  отличимаго  отъ 
куолизація  иВо~’  н\Гк“  ^ ~ 

окраской  паразита.  ^ ’ П остался  недоволен!, 

- 

МагсЬіа&ѵа  п СвІІі  \ 

РИопг  паеь,ше.„Ь1й  1 ’іѴХ"1  Л"4П  ГЛаВ"Ы“’-  0б- 

Магііця  ве,Ь,  другія  же 

в"гро”ші' 

НѴ„“Л  ”еРВ,"в  Двойну»  послѣдователь- 

разведенные  "асЬ|щен"ьш  “одаый  растворъ  «етпленовой  спаи 
РастХ  “з„ГГЮ“ь  ДеСта""Р”м“"“»  водой,  , сппртлый 

60  гЗмъ  “1  о ПР°"0Р"І,,:  V*  Т»““»  *»"»»■ 

сталъ  „вп„ѣ  Г|шшг  воды-  »вослѣдствіи  авторъ 

р-»ор.и,пр:*“„к;сГпХг;з7пгх 
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Титовъ  примѣнялъ  этотъ  же  способъ.  Кгаве  и Ковіи  упо- 
требляли концентрированный  водный  растворъ  метиленовой 
синьки,  считая  двойную  окраску  излишнею. 

Сахаровъ  окрашивалъ  паразита  «крѣпкимъ  воднымъ  раство- 
ромъ метиленовой  синьки».  Двойной  окраски  эозиномъ  и ме- 
тиленовой синькой  онъ  не  употребляетъ,  «находя,  что  это 
усложняетъ  изслѣдованіе,  а иногда  производитъ  въ  препара- 
тахъ путаницу».  Боіе^а  п РІеЬп  примѣняли  двойную  окраску 
Хенцинскаго. 

Беѣ  авторы,  работавшіе  надъ  сухими  препаратами  крови, 
не  исключая  Сеііі  и Оиагпіегі,  Сгавві  и Геіеііі,  не  видали 
никакого  строенія  у паразита  маляріи,  не  смотря  на  примѣ- 
неніе самыхъ  разнообразныхъ  окрасокъ,  почему  и относили  его 
къ  монерамъ.  существамъ  безъядернымъ. 

Для  изученія  строенія  разсматриваемаго  паразита  мы  много 
разъ  примѣняли  краску  ЕЬііісЬ’а,  рекомендованную  для  ней- 
трофильныхъ грануляцій  бѣлыхъ  шариковъ,  и остались  недо- 
вольны полученными  результатами,  такъ  какъ  паразитъ  окра- 
шивается въ  слабо  зеленоватый  цвѣтъ,  равномѣрно,  безъ  вся- 
кихъ структурныхъ  отличій,  какъ  и при  способѣ  Хенципскаго 
и другихъ  авторовъ,  примѣнявшихъ  двойную  окраску  мети- 
леновой синькой  и эозиномъ  со  спиртомъ. 

Воспользовавшись  теоріей  ЕЬгІісЬ’а,  его  «ГагЪепапаІуве»,  и 
замѣчая,  что  ядра  большинства  клѣтокъ  красятся  главнымъ 
образомъ  основными  и нейтральными  красками,  мы  стали 
искать  нейтральной  комбинаціи  между  метиленовой  синькой  п 
эозиномъ. 

Уже  а ргіогі  можно  было  ожидать  нейтральной  краски  при 
смѣшеніи  растворовъ  вышеупомянутыхъ — разъ  одна  изъ  кра- 
сокъ представляется  щелочною,  другая  кислою.  Чтобы  устра- 
нить моменты,  могущіе  вліять  па  растворимость  смѣшиваемыхъ 
красокъ  и смѣси,  мы  брали  исключительно  водные  растворы. 

Путемъ  многочисленныхъ  опытовъ  мы  нашли,  что  еслп 
смѣшивать  профильтрованные  водные  растворы  метиленовой 
синьки  и эозина,  то  наступаетъ  моментъ,  когда,  при  избыткѣ 
послѣдняго,  выпадаетъ  нерастворимый  въ  смѣси  осадокъ,  при- 
чемъ смѣсь  пріобрѣтаетъ  фіолетовый  оттѣнокъ. 
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ряден  въ  во  осадокъ  ритв». 

“'“’ест|!а  «мры*. 
ноивляться  при  смѣшеніи  ,„.1,-  ’ <,иц‘,къ  "«яиваеп,  ясно 

Раствора  метиленовой  синь™  и Ч*СТ"  “"««"Р'Роваяааго 
раствора  «зя..,  юді  ^ 

нрп  чемъ  красна  не  теряетъ  сн."  т хо,*>шо  'жрашвваіотся, 
“»»»*  входящихъ  красокъ,  въ 

третья  краска,  і™ѣюиші  ’ '«ручается  какая-то 

яес  сродство  къ  ядрамъ 

сѣти.  ,,ъ  ПХЪ  хроматиновой 

шей  снособн ^тПм^,^ѵ.^^е^И  НаИб°льшей  яДР<жрася- 

собомъ,  дл„  практики  необхолімь  ' ,Д}Ю',ШМЪ  простымъ  спо- 
фирмъ  не  одинаковы,  въ  чемъ  мы  Н°°  КраСКП  ,шыыхъ 
Въ  П>адуированнь.й  (на  Юкѵб  °Ш,'Тамя- 

іа  створъ  синьки  (наир.  2 кѵб  Цилиндръ  наливается 

приливается  растворъ  эозина.'  ’ С™')  " КЪ  “еМу  остоР°жно 

“ «ГД.  «ОТ- 

4 куб.  стм.  эозина)  эозинъ  пеі  е СЛуЧаѢ  П0  ПРИЛПТІИ 

съ  синькой  п остается  налъ  , аеГЬ  ВП°ЛвѢ  Рваться 
прозрачнаго  слоя  раствора  рхносгыо  смѣси  въ  видѣ 

Рато,  впрочемъ  не  вредитъ  Ш"а  Н(‘больш°*  избытокъ  кого- 
Пп.ѵоГ  иредитъ  окрашиванію. 

і°л\  чепнал  такимъ  образомъ 

размѣшивается  стеклянной  іи  , іѢсЬ  Красокг  тщательно 

» "«ще  краски  ИгіГа  нГ““’  ""  какъ 

почему-то  теряюгь  свою  пзбпвате.  3-  ^ °НѢ  ПР“  фнльтРаЩи 
Для  окрашиванія  мы  налив.  ЛЬН'Ю  Крася,цУю  способность, 
вое  стеклышко,  куда  о “ГГ  Г/™"*"  ^ 
крови,  приготовтенные  выт™  вать  сухіе  препараты 

Такъ  какъ  Г"  ВЬПиеизло*е««ь.мъ  способомъ, 
легко  дающій  и самостоятел  * ,І0треоляется  крѣпкій  растворъ, 

высыханія,  то  для  устранен  "°  °С“0КЪ  "Ри  концентраціи  отъ 
Для  устраненія  послѣдняго  мы  покрываемъ  ча- 
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совое  стеклышко  другимъ,  а при  окраскѣ  въ  нѣсколькихъ 
часовыхъ  стеклышкахъ,  покрываемъ  ихъ  общимъ  стеклян- 
нымъ колпакомъ,  внутреннюю  поверхность  котораго  смачиваемъ 
водою. 

Препаратъ  крови  окрашивается  хорошо  уже  черезъ  '/а  — 
1 часъ,  но  самая  отчетливая  и пнтензпвная  окраска  требуетъ 
времени  больше  — часа  2 — 3.  Въ  послѣднее  время  мы  упо- 
требляемъ слѣдующую  смѣсь,  дающую  меньше  осадка,  но  тре- 
бующую для  окраски  около  сутокъ:  равные  объемы  1/%°/о  эозина 
и разведеннаго  на  половину  водою  ✓ насыщеннаго  раствора 
синьки.  Такъ  какъ  перекрашиванія  препарата  не  наступаетъ, 
то  мы  обыкновенно  оставляемъ  препараты  въ  краскѣ  на  сутки; 
при  изслѣдованіи  ежедневно  изо  дня  въ  день  многихъ  препа- 
ратовъ, это  значительно  сохранило  намъ  времени,  такъ  какъ  дало 
возможность  изслѣдовать  препараты  сегодня  тѣ,  которые  были 
опущены  въ  краску  вчера,  а завтра  опущенные  сегодня  и т.  д. 

Вынутый  изъ  краски  препаратъ,  темнаго  розово-фіолето- 
ваго цвѣта,  промывается  тщательно  въ  водѣ,  въ  которой  и 
изслѣдуется. 

Можно  оставить  сильно  окрашенный  препаратъ  плавать  въ 
дести ллпрован ной  водѣ  часъ — два,  отчего  онъ  только  выигры- 
ваетъ въ  чистотѣ  и ясности,  не  теряя  своей  дифференціальной 
окраски.  Если  же  надо  имѣть  болѣе  прозрачный,  слабѣе  окра- 
шенный препаратъ,  то  достаточно  ополоснуть  его  въ  спирт!; 
и затѣмъ  въ  водѣ. 

Нерѣдко  изъ  краски  къ  препарату  крѣпко  пристаетъ  чер- 
ный осадокъ,  мѣшающій  изслѣдованію,  а главное,  демонстра- 
тивности самого  паразита.  Для  избѣжанія  этого,  прежде  всего 
препаратъ  надо  опускать  въ  краску  Іе&е  агіів,  не  покрывая 
имъ  металлическаго  налета,  иногда  очень  быстро  образующа- 
гося на  поверхности,  а если  осадокъ  получился,  то  слѣдуетъ 
смывать  препаратъ  сильною  струею  воды,  въ  крайнемъ  же 
случаѣ  можно  прибѣгнуть  къ  обмыванію  кисточкой,  которая 
хорошо  фиксированныхъ  препаратовъ  почти  не  портитъ. 

Составляющія  краски  не  готовятся  ех  іе  троге  и потому 
приготовленіе  смѣси  не  занимаетъ  болѣе  1 — 2 минутъ.  Лучше 
всего  синька  начинаетъ  красить,  когда  на  поверхности  ея 
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Раствора  появится  плѣсень 

Йо  избѣжаніе  развитія  п / Употребленія. 

““  І*асга<»ряе*ъ  помЬші»  81 

р™»»»о«  „д*.  л “рр*тов  д„ 

Надо  замѣтить,  что  стап.ІЙ 

Ш скхг"  насыщенія  тм  ра'т""Рг  «етпденовоіі  спв 

аншне  раз1  въ  ^ меньше  эозяна.  « 

ГСе -*-• 

*«“«*  эозина.  С'“ЬКЛ  ^«овадд.  уже  Т„с 

““  В1  “"«««  ^ высушиванія.  ааыюю- 

ггы  — —ь  г;  да-  ^ 

“одвижньшъ  столикомъ  и ог  Моделью  микроскопа  /е.Чцч 

мо  СГнГГГ™ 

" Р"совальной  камерой  послѣдней'^  ТР‘Ѵба  на  мм.) 
Рисовальный  столикъ  М[/п""  КОнстр^Ц.и  2еі88’а  *).  ’ 

наг  о,  что  увеличиваетъ  рисунокъ  **  УР°ВНѣ  МпсР°окоп- 
изобразпть  детали,  очень  ЛГ"  * ДаеТЪ  ">з«о*нЛ 
мелкомъ  увеличеніи.  ' И даже  невозможныя  при 
Надо  замѣтить  что  во, 

наклоненія  зеркала  рясовальнчрРИСОВааНаГ°  завпс"тъ  отъ  ѵгла 
_ ели  этотъ  уголъ  больше  45°  7"^  КЪ  осп  ««Роскопа. 
А”П  Удлиненными,  а такъ  какъ  Р СуеМые  «редметы  выхо- 
нѣгь  приспособленія  для  опрелЬг  ^ рисовальн«мъ  приборѣ 

_^»  водПраодять  „от„яг  ^ 
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чтобы  во  время  рпсовапія  сила  освѣщенія  бумаги,  на  которой 
производится  рисунокъ,  была  меньше  силы  освѣщенія  препа- 
рата, для  чего  въ  приборъ  вставляются  дымчатыя  стекла. 
Если  бумага  освѣщена  сравнительно  слишкомъ  ярко,  то  ви- 
денъ одинъ  карандашъ,  если  наоборотъ,  то  не  видно  его  кон- 
чика. Соотвѣтствующаго  освѣщенія  мы  достигали  тѣмъ,  что 
на  рисовальную  бумагу  помѣщали  коробочку  (напр.  отъ  папи- 
росъ), передвигая  которую,  можно  вызывать  различной  силы 
тѣни  и тѣмъ  достигнуть  желаемаго  освѣщенія  и препарата,  п 
кончика  рисующаго  карандаша.  По  изготовленіи  карандашнаго 
рисунка,  тутъ  же  отмѣчались  красками  цвѣта  препарата,  а 
иногда  п весь  препаратъ  рисовался  красками,  за  что  я много 
обязанъ  художнику-архитектору  Н.  А.  В.  Изъ  болѣе  чѣмъ 
сотни  рисунковъ  мы  выбрали,  по  нашему  мнѣнію,  наиболѣе 
подходящіе  п объясняющіе  послѣдовательный  ростъ  и размно- 
женіе паразита,  п помѣстили  на  приложенной  таблицѣ. 

Въ  заключеніе  технической  части  мы  скажемъ  о получае- 
мыхъ цвѣтахъ  въ  препаратахъ  крови,  окрашенныхъ  предла- 
гаемою нами  смѣсью,  которой  мы  пользовались  при  изученіи 
морфологіи  паразита  маляріи. 

Красные  кровяные  шарики  окрашиваются  въ  розовый  эози- 
новый  цвѣтъ. 

Если  въ  препарат!;  встрѣчаются  ядросодержащіе  красные 
шарики,  то  протоплазма  пхъ  тоже  окрашивается  въ  розовый, 
а ядро  въ  сильный  темнофіолетовый  цвѣтъ;  красные  шарики, 
содержащіе  паразита  маляріи,  тоже  окрашиваются  въ  розовый 
цвѣтъ,  но  тѣмъ  блѣднѣе,  чѣмъ  больше  въ  паразитѣ  пигмента, 
такъ  что  розовый  цвѣтъ  шарика,  содержащаго  споруляціон- 
ную  форму  паразита,  едва  отличимъ  на  свѣтломъ  безцвѣтномъ 
фонѣ  препарата. 

Протоплазма  эозинофильныхъ  бѣлыхъ  шариковъ  окраши- 
вается въ  насыщенный  фіолетовый  цвѣтъ  и дѣйствительно  на- 
поминаетъ земляиику.  Протоплазма  многоядерныхъ  нейтро- 
фильныхъ лейкоцитовъ  принимаетъ  слабо  фіолетовый  цвѣтъ  съ 
темно-фіолетовыми  грануляціями. 

Протоплазма  лимфоцитовъ  окрашивается  въ  равномѣрно  го- 
лубой, а «взрослыхъ»  бѣлыхъ  шариковъ  въ  синій  цвѣтъ. 
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Протоплазма  откормленныхъ  клѣтокъ  представляется  темно- 
синяго  цвѣта.  Ядра  всѣхъ  видовъ  бѣлыхъ  шариковъ  окраши- 
ваются въ  темно-фіолетовый  цвѣтъ,  но  различныхъ  оттѣнковъ; 
молодыхъ  лимфоцитовъ  въ  болѣе  синій,  эозинофиловъ  въ  болѣе 
красный. 

Кровяныя  пластинки  являются  темио-краспо-фіолетовымп. 

Если  слѣдить  за  всевозможными  оттѣнками  протоплазмы 
бѣлыхъ  шариковъ,  то  можно  найти  весь  послѣдовательный 
рядъ  отъ  голубаго  до  красно-фіолетоваго,  отъ  совершенно 
прозрачной  протоплазмы  до  биткомъ  набитой  грануляціями;  но 
объ  этомъ  мы  скажемъ  подробнѣе  при  изложеніи  нашихъ  из- 
слѣдованій о строеніи  бѣлыхъ  шариковъ. 

Здѣсь  замѣтимъ,  что  мы  видали  зерна  бураго  пигмента 
исключительно  въ  голубой  протоплазмѣ  одиоядерныхъ  бѣлыхъ 
шариковъ — лимфоцитовъ  или  «взрослыхъ». 

Въ  паразит!;  маляріи,  какой  бы  ни  былъ  онъ  величины  п 
формы,  при  окраскѣ  нашею  смѣсью  всегда  можно  отличить  двѣ 
части:  окрашенную  въ  синій  цвѣтъ  (Ыеи  йе  ргивве)  неправильную 
и неокрашенную  правильно  овальную  или  круглую,  въ  кото- 
рой замѣчаются  разнообразной  формы  образованія  фіолетоваго 
цвѣта,  расположенную  въ  центрѣ  пли  на  периферіи  окрашенной. 

На  основаніи  того,  что  эта  фіолетовая  часть  присуща  каж- 
дому паразиту,  окрашиваете*  въ  цвѣтъ  ядеръ  бѣлыхъ  шари- 
ковъ, а главное  — въ  ней  иногда  замѣчаются  фигуры  волок- 
нистаго метаморфоза  ядра,  мы  заключили,  что  это  есть  хро- 
матиновая часть  ядра  паразита,  которое  состоитъ,  какъ  и всѣ 
ядра,  изъ  ядерной  (хроматиновой)  сѣти  и ядернаго  сока,  въ 
нашемъ  случаѣ  представляющагося  въ  видѣ  вышеуказанной 
безцвѣтной  части  (ободка). 

Изложивъ  примѣнявшійся  наип  методъ  изслѣдованія  крови 
маляриковъ,  мы  переходимъ  къ  изложенію  результатовъ  этихъ 
изслѣдованій. 

Приступая  къ  изложенію  нашихъ  изслѣдованій  крови  ма- 
лярійныхъ больныхъ,  мы  позволимъ  себѣ  вкратцѣ  передать 
результаты  нашихъ  контрольныхъ  изслѣдованій  крови  какъ 
здоровыхъ  людей,  такъ  п одержимыхъ  другими  болѣзнями. 
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Примѣняя  вышеизложенный  методъ,  мы  изслѣдовали  кровь 
по  нѣсколько  разъ  у слѣдующаго  рода  больныхъ: 


Корь 1 

Скарлатина 2 

Брюшной  тифъ 3 

Бугоряатка  . : 4 

Разныя  формы  малокровія  ....  5 

Крупозная  пневмонія 7 

Возвратнаго  тифа 20 

Здоровыхъ  людей • • 8 


Итого  ....  50  случаевъ. 


Во  всѣхъ  изслѣдованныхъ  нами  случаяхъ  получался  об- 
щій результатъ:  ни  разу  ни  у здоровыхъ,  ни  у больныхъ 
людей  мы  не  нашли  ничего  подобнаго  на  паразита  маляріи, 
конечно,  при  условіи,  что  препаратъ  крови  удачно  приготов- 
ленъ и хорошо  промытъ,  а то  случайныя  загрязненія,  лежа- 
щія въ  красномъ  шарикѣ,  можно  сосчитать  за  паразита,  осо- 
бенно если  кто  ни  разу  не  видѣлъ  настоящаго  паразита  ма- 
ляріи. 

Вотъ  въ  подобныхъ  случаяхъ  выступаетъ  значеніе  при- 
сутствія ядра  въ  паразитѣ,  потому  что  синія  полоски  и чер- 
точки на  красномъ  шарикѣ  могутъ  получаться  во  всякой 
крови,  какъ  о томъ  заявляли  еще  Сеііі  и биагпіегі.  Осо- 
бенно много  разъ  изслѣдовали  мы  кровь  рекуррентпковъ  въ 
разные  періоды  болѣзни,  имѣя  въ  виду  заявленіе  Сахарова  о 
сходствъ  паразитовъ  і.  гесиггепіів  п і.  іпіегтіііепіій,  но  ни- 
чего подобнаго  заявленному  имъ  не  нашли,  не  смотря  на  мно- 
гіе десятки  изслѣдованныхъ  нами  препаратовъ. 

Здѣсь,  кстати,  скажемъ,  что  при  нашемъ  методѣ  спиро- 
хзты  превосходно  окрашиваются  уже  черезъ  1 часъ  въ  темно- 
синій  цвѣтъ,  что  очень  красиво  и убѣдительно  при  розовыхъ 
красныхъ  шарикахъ,  поиерегъ  которыхъ  нерѣдко  лежатъ  спи- 
рохеты. Окрашиваніе  спирохэтъ  по  нашему  способу  соста- 
витъ предметъ  отдѣльнаго  сообщенія. 

При  изложеніи  нашихъ  изслѣдованій  крови  маляриковъ, 
мы  передадимъ  вначалѣ  наши  результаты  наблюденій  надъ 
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кровью  больныхъ  маляріей  не  леченныхъ,  по  крайней  мѣрѣ 
въ  ближайшее  къ  изслѣдованію  время,  йотомъ  изложимъ  на- 
ходки въ  крови  больныхъ,  подвергавшихся  тому  или  иному 
леченію. 

Мы  будемъ  имѣть  въ  виду  исключительно  самого  пара- 
зита, на  измѣненія  же  самой  крови,  главнымъ  образомъ  ея 
форменныхъ  элементовъ,  мы  не  будемъ  обращать  вниманія, 
такъ  какъ  эти  изслѣдованія  наши  послужатъ  предметомъ  осо- 
баго сообщенія. 

Для  удобства  описанія  паразита,  мы  позволимъ  себѣ  всѣ 
формы  его  раздѣлитьнаслѣдующія  четыре  фазы  развитія, причемъ 
мы  будемъ  разумѣть  картииы,  получаемыя  исключительно  на  су- 
хихъ препаратахъ,  приготовленныхъ  по  нашему  методу. 

1)  Свободные  паразиты. 

2)  Молодые  внутрпшариковые  паразиты. 

3)  Взрослые  » » 

4)  Сноруляціонныя  (или  сегментаціонныя)  формы. 

Прежде  всего  мы  скажемъ  объ  общихъ  свойствахъ  морфо- 
логически отличимыхъ  частей  паразита:  о плазмѣ  и ядрѣ,  и 
въ  виду  важности  особенно  о послѣднемъ. 

Мы  уже  выше  сказали,  что  ядро,  величина  котораго  и 
детальная  структура  колеблется  въ  зависимости  отъ  фазы  пара- 
зита, имѣетъ  кругло-овальную  форму  и состоитъ  изъ  фіоле- 
тово-окрашивающейся волокнистой  хроматиновой  сѣти,  окру- 
женной безцвѣтнымъ  ядернымъ  сокомъ — свѣтлымъ  ободкомъ, 
Ііаіо,  Ноѣ  Иногда  этотъ  ободокъ  является  не  безцвѣтнымъ, 
а окрашеннымъ  въ  голубоватый  цвѣтъ,  что  зависитъ  отъ  ле- 
жащей на  пли  подъ  нимъ  окрашенной  плазмы.  Ядерная  сѣть 
окрашивается  цвѣтомъ  ядра  бѣлыхъ  шариковъ  и въ  извѣст- 
ные періоды  жизни  паразита  показываетъ  ясныя  фигуры  ка- 
ріокинеза*). Какой-либо  оболочки  вокругъ  ядра  мы  никогда 
не  видали.  Плазма  или  протоплазма  окрашивается  въ  синій 
цвѣтъ  (Ыеи  сіе  рпівзе)  неравномѣрно, — мѣстами  насыщенно, 
мѣстами  едва  голубаго  цвѣта,  и въ  большинствѣ  случаевъ 


*)  Говоря  вяже  объ  ядрѣ,  мы  будемъ  равумѣть  подъ  этимъ  словомъ 
собственно  хроматиновую  сѣть  его. 
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внутришариковыхъ  формъ  содержитъ  въ  себѣ  пигментъ,  б\- 
рый  иди  черный. 

Теперь  опишемъ  по  фазамъ  видимое  строеніе  паразита, 
какъ  оно  представляется  въ  нашихъ  препаратахъ. 

I.  Свободныя  формы  (см.  рис.  1),  17*-3  микрона  въ 
діаметрѣ,  имѣютъ  рѣзко  выраженное,  очень  сильно  окраши- 
вающееся безструктурное  компактное  ядро,  окруженное  рѣз- 
кимъ ободкомъ. 

Форма  ядра  то  различно  угольная,  то  круглая;  величина 
его  около  1 микрона.  Отростковъ  на  периферіи  его  въ  свѣт- 
ломъ Ьаіо  мы  не  наблюдали.  3 раза  мы  видѣли  паразитовъ 
большаго  размѣра  съ  зернышками  пигмента.  Выросли-ли  эти 
формы  свободно  въ  крови  плп  выползли  изъ  шариковъ,  мы 
не  беремся  рѣшить,  хотя  пигментъ  говоритъ  скорѣе  за  пос- 

лѣднбб. 

Иногда  на  препаратахъ  можно  видѣть  паразита  въ  мо- 
ментъ его  вхожденія  въ  шарикъ  (см.  рис.  2).  При  этомъ  по 
направленію  къ  шарику,  въ  самую  строму  послѣдняго,  онъ 
выпускаетъ  отростокъ  своей  протоплазмы,  оставляя  всегда 
позади  себя  свое  ядро,  вѣроятно,  какъ  болѣе  компактную 
массу. 

Можно  прослѣдить,  какъ  послѣднее  еще  внѣ  шарика  или 
на  самой  периферіи  его,  когда  уже  почти  вся  масса  паразита 

находится  въ  веществѣ  шарика. 

Плазма  паразита,  большею  частью  снабженная  амебоидными 
отростками,  окрашивается  неравномѣрно  насыщеннымъ  синимъ 
цвѣтомъ,  что  зависитъ,  по  нашему  мнѣнію,  отъ  жизненныхъ 
свойствъ  ея,  главнымъ  образомъ  отъ  ея  амебоидныхъ  движе- 
ній, слѣдов.  неравномѣрной  толщины  отдѣльныхъ  частей. 

Ядро  лежитъ  большею  частію  эксцентрично  отъ  плазмы, 
какъ  бы  отдѣльно  отъ  нея  и только  сь  большимъ  трудомъ 
можно  замѣтить  его  ободокъ  — это  звѣно  между  плазмой  и 
ядромъ.  Съ  момента  вхожденія  паразита  въ  шарикъ  начи- 
нается второй  разбираемый  нами  стадій  его  жизни— молодой 
эндоглубулярной  формъ,  (см.  рис.  3-5).  Тотчасъ  за  вступле- 
ніемъ въ  шарикъ,  въ  ядрѣ  паразита  незамѣтно  какихъ-либо 
признаковъ,  отличительныхъ  отъ  ядра  свободнаго  паразита. 
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На  пораженномъ  шарикѣ  измѣненій  контуровъ  отъ  внѣдренія 
паразита  мы  не  наблюдали. 

II.  Проникнувъ  въ  шарикъ,  паразитъ  принимаетъ  иногда  круг- 
лую, спокойную  форму,  но  большею  частью  можно  встрѣтить 
его  въ  состояніи  амебоиднаго  движенія  съ  отростками,  при 
чемъ  и здѣсь  онъ  какъ  бы  тащитъ  за  собой  ядро  (потому-то 
оно  и является  эксцентрическимъ).  Онъ  принимаетъ  рѣзко 
удлиненную,  большею  частью  полукружно  согнутую  форму, 
иногда  спирали,  какъ  бы  стараясь  захватить  наибольшую 
массу  шарика  для  своего  питанія  и принимаетъ  въ  концѣ 
концовъ  напчаще  встрѣчающуюся  кольцевидную  форму  (на 
нашихъ  рисункахъ  перстневидную)  молодаго  паразита  (см.  рис. 
6—12). 

Легко  можно  убѣдиться  на  одномъ  и томъ  же  препаратѣ 
крови,  что  эта  послѣдняя  форма  есть  дѣйствительно  кольцо,  а не 
вакуола,  какъ  предполагаютъ  нѣкоторые  авторы;  ибо  можно 
встрѣтить  всѣ  переходныя  формы  паразита  отъ  палочковид- 
наго до  перстневиднаго.  Нерѣдко  эта  кольцевидная  форма 
даетъ  отростки  какъ  внутрп,  такъ  и снаружи,  принимаетъ 
самыя  причудливыя  формы,  все  больше  и больше  увеличи- 
ваясь въ  своей  массѣ.  Ядро  все  время  безъ  структуры  и 
окружено  рѣзко  выраженнымъ  ободкомъ,  хотя  уже  и въ  этой 
стадіи  можно  иногда  замѣтить,  что  хроматиновое  вещество 
не  представляетъ  цѣльнаго  комка,  п мѣстами  имѣетъ  какъ  бы 
трещины,  неокрашенные  просвѣты.  Не  особенно  рѣдко  можно 
встрѣтить  въ  одномъ  и томъ  же  шарикѣ  (см.  рис.  13)  два  п 
даже  три  паразита  этой  фазы,  за  что  главнымъ  образомъ  го- 
воритъ число  ядеръ,  такъ  какъ  протоплазма  при  движеніи 
паразита  можетъ  почти  отшнуроваться  и въ  данномъ  опти- 
ческомъ сѣченіи  препарата  совершенно  скрыть  соединяющую 
протоплазменную  нпть.  Такимъ  образомъ  можно  принять  нѣ- 
сколько паразитовъ  тамъ,  гдѣ  на  самомъ  дѣлѣ  одинъ. 

Можно  почти  утверждать,  что  описанныя  не  пигментиро- 
ванныя формы  эндоглубулярнаго,  только  что  вошедшаго  въ 
шарикъ  паразита  не  различимы  ни  въ  живой,  ни  въ  окра- 
шенной инымъ  способомъ  крови,  п только  темная  точка — ядро 
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заставляетъ  обратить  вниманіе  на  пораженный  шарикъ  (3)  и 
искать  самой  протоплазмы,  иногда  не  превышающей  по  вели- 
чинѣ ядра. 

Свободныя  формы  паразита,  если  и замѣтны  въ  живой 
крови,  то  совершенно  не  отличимы  отъ  кровяныхъ  пласти- 
нокъ; тоже  можно  сказать  и про  свободныхъ  паразитовъ  на 
сухихъ  препаратахъ,  окрашенныхъ  одной  метиленовой  синь- 
кой, отъ  которой  какъ  паразиты,  такъ  и пластинки  прини- 
маютъ равномѣрный  синеватый  цвѣтъ. 

Уже  въ  кольцевидной  формѣ  иногда  можно  подмѣтить 
мельчайшія  зернышки  пигмента,  располагающіяся  большею 
частью  на  ядру  противоположной  периферіи,  при  чемъ  шарикъ 
уже  теряетъ  въ  интенсивности  своей  окраски.  _ 

Объемъ  паразита  все  увеличивается  и онъ  переходитъ  въ 
3-й  стадіи  взрослаго  эндоглубулярнаго  паразита  (см.  рис. 
14—20). 

Ш.  Въ  этой  фазѣ  паразитъ  уже  выполняетъ  ббльшую 
часть  пораженнаго  шарика,  значительно  слабѣе  окрашеннаго  и 
увеличеннаго  во  всѣхъ  своихъ  діаметрахъ.  Ядерная  сѣть  не 
столь  компактная,  какъ  въ  первыхъ  двухъ  фазахъ,  и потому 
не  такъ  сильно  окрашенная,  показываетъ  начало  ясной  струк- 
туры изъ  изогнутыхъ  палочекъ  и точекъ  (оптическое  сѣченіе 
нити?),  расположенныхъ  болѣе  пли  менѣе  правильно,  то  въ  видѣ 
маленькаго  кольца,  то  овала,  то  шероховатой  палочки,  что,  вѣ- 
роятно, зависитъ  отъ  положенія  сѣти  относительно  изслѣдую- 
щаго глаза.  Ядро  достигаетъ  величины  до  2 микронъ. 

Въ  плазмѣ  паразита  уже  много  пигмента,  большею  частью 
безпорядочно  разбросаннаго  въ  ней  то  въ  формѣ  палочекъ,  то 
точекъ,  то  какъ  бы  кристаллическихъ  фигуръ.  Амебоидныя 
движенія  паразита,  судя  по  получающимся  фигурамъ  отрост- 
ковъ, сохранены. 

Окраска  плазмы  и ея  отростковъ,  также  какъ  и въ  пер- 
выхъ двухъ  фазахъ  неравномѣрно  интенсивна.  Замѣчательно, 
что  пигментъ  никогда  не  лежитъ  на  самомъ  краю  плазмы  и, 
разумѣется,  никогда  не  встрѣчается  въ  ободкѣ,  какъ  принад 
нежности  ядра. 
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Нерѣдко  амебоидные  отростки,  соединяясь  между  собою, 
какъ  бы  захватываютъ  часть  шарика  и даютъ  подобіе  (см. 
рис.  14  — 16)  вакуоль,  окрашенныхъ  въ  эозиновый  цвѣтъ, 
какъ  и остальная  часть  пораженнаго  шарика. 

Наконецъ  амебоидныя  движенія  по  хѣрѣ  роста  паразита 
видимо  ослабѣваютъ  и совсѣмъ  прекращаются,  а самый  па- 
разитъ принимаетъ  спокойную,  болѣе  пли  менѣе  круглую  форму. 
Пигментъ  становится  болѣе  крупнымъ  и грубо  зернистымъ, 
сохранял  свое  неправильное  расположеніе. 

Въ  хроматиновой  части  ядра  замѣчаются  ясные  признаки 
волокнистаго  метаморфоза. 

Сѣть  состоитъ  уже  изъ  ясно  замѣтныхъ  сильно  окрашен- 
ныхъ дугообразныхъ  нитей  (и  точекъ)  (см.  рис.  18 20). 

Компактный  сильно  окрашенный  малый  вѣнчикъ  становится 
большаго  діаметра;  дугообразныя,  его  составляющія,  нити,  об- 
ращенныя выпуклостью  кнутри,  раздвигаются,  оставляя  болѣе 
широкіе  неокрашенные  промежутки  между  собою. 

Случается  видѣть  на  мѣстѣ  хроматиноваго  вѣнчика  шеро- 
ховатую палочку,  вѣроятно,  профиль  вѣнчика,  уже  гораздо 
больше  компактную,  сильнѣе  окрашенную  и расположенную 
всегда  по  большему  радіусу  овальнаго  ядра,  которое  въ  об- 
щемъ въ  2 3 раза  больше  молодаго.  Намъ  удавалось  видѣть 

поиеречно  лежащую  шероховатую  палочку,  что,  вѣроятно, 
было  выраженіемъ  стадія  метакпнеза  ядра. 

Свѣтлый  ободокъ,  окружающій  хроматиновую  сѣть,  стано- 
вится уже  и не  такъ  рѣзко  отличается  отъ  плазмы  паразита. 

Далѣе  хроматиновое  кольцо  начинаетъ  дѣлиться  на  два 
полукольца,  которыя  имѣютъ  стремленіе  разойтись.  Изъ  полу- 
колецъ образуются  малыя  кольца,  болѣе  компактныя,  уже 
раздѣленныя  между  собою  полоской  синей  плазмы  паразита. 

Свѣтлый  ободокъ  исчезаетъ  еще  больше,  а въ  паразитѣ 
появляются  два  ядра,  сначала  въ  видѣ  хроматиновыхъ  вѣнчи- 
ковъ, а потомъ  въ  видѣ  Х|юматпноваго  комочка,  уже  окру- 
женнаго яснымъ  ободкомъ  (см.  рис.  21 — 22). 

Новообразованныя  ядра  оба  сразу,  пли  по  очереди,  начи- 
наютъ тоже  дѣлиться  и получаются  три  пли  четыре  молодыхъ 
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ядра  стремленіе  который,  разойтись  оканчивается  „онѣще- 
„ъ  яа  периферіи  плазмы  паразита»)  (см.  23  .5). 

Въ  -омё^!  самаго  дѣленія  вѣнчика  свѣтлый  ободокъ  не 
рѣзы,  выраженъ,  а когда  ядро  сформировалось,  онъ  рѣзко 

ВЬ'"і”гммгь." не  помѣщающійся  никогда  въ  ободкѣ,  при  дѣ- 
тещГ.  Рожденіи  ядеръ  другъ  отъ  друга  неизбѣжно  дол- 
' " ЛС„1ПЬС„  „ собираться  въ  одну  нлн  нѣсколько  кучекъ 
* периферіи  нлн  сосредоточиваться  въ  венгрѣ  паразита  (см. 

РПС Въсамо^плазвѣ  паразита  въ  началѣ  дѣленія  ядра  не  заиѣ- 
гт,  либо  структурныхъ  измѣненій  или  перетяжекъ. 
:Го  " а становится  раннонѣрніе,  какъ  воЫіпсе  къ 
спокойнымъ  формахъ.  Можно  видѣть  паразита  уже  со  многими 

я%ТнГв::г™  - — 

При  окончи  д синпхъ  безпигментныхъ  ко- 

“еТГГ— и остаются 

заключающіе  ПНОГ^еР^Ы^  (или  сегмен- 

Го!™"— днТю!  за  которой  до  силъ  норъ  еще 

про— 0ТЧ 

“еТ  лП’»  — - — — ~ 

Г1?т'а™ъ  „утечь  паразитъ  распа„етс„  на  много  (до  20, 
изъ  которыхъ  въ  каждой  есть  ядро,  окруженное  свѣт 
льшъ  ободкомъ,  и протоплазма,  которая,  какъ  выше  сказано, 

„с  ггѵшается  вокругъ  каждаго  ядра, 

мало  по  малу  сгущае  ѵ:  паразиты  являются 

Это  сгущеніе  доходитъ  до  того, 


*)  Хроматиновый  вѣнчнвт.  пр«  Дѣмши  “^ГвГ- 

гГГЙІ.  никакого  сомнѣнія  въ  волокнистом,  мета- 

морфозѣ  ядер,  п при  послѣдующихъ  дѣленіяхъ. 
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мѣстами  совершенно  отдѣленными  другъ  отъ  друга,  а иногда 
можно  видѣть,  какъ  нѣкоторые  изъ  нихъ  какъ  бы  отдѣлились 
огъ  остальныхъ  и такъ  близко  лежатъ  на  краю  шарика,  что 
съ  перваго  взгляда  кажутся  свободными. 

Намъ  приходилось  видѣть,  какъ  подобные  краевые  моло- 
дые паразиты  выпускали  отростки  за  предѣлы  шарика,  что 
невольно  наводитъ  на  мысль  объ  активномъ  выхожденіп  пхь 
изъ  шарпка.  Эго  мнѣніе  подтверждается  еще  тѣмъ,  что  въ 
споруляціонной  формѣ  въ  такомъ  случаѣ  получается  какъ  бы 
дефектъ  отъ  вышедшаго  паразита.  Общій  характеръ  вновь 
образованныхъ  молодыхъ  паразитовъ  споруляціонной  фазы  со- 
вершенно сходенъ  съ  вышеописанными  свободиымп  паразп- 
тами.  Самъ  пораженный  красный  шарикъ  до  того  теряетъ 
свою  способность  окрашиваться,  что  едва  замѣтенъ  даже  на 
сильно  окрашенныхъ  эозиномъ  препаратахъ  въ  видѣ  цѣлаго 
или  только  частей  кольца,  и не  мудрено,  что  на  препаратахъ 
свѣжей  кровп  н при  окраскѣ  одной  синькой  видали  «свобод- 
ныя формы  розетокъ».  (Ооіеі,  Сапаііз). 

Если  группа  новообразованныхъ  паразитовъ  (розетка) 
лежитъ  немного  эксцентрично,  да  притомъ  между  нпми  про- 
ходитъ трещина,  тоже  эозиномъ  окрашенная,  то  не  остается 
никакого  сомнѣнія,  что  описанная  авторами  оболочка  розетки 
есть  видимый,  незанятый  паразитомъ  остатокъ  краснаго  ша- 
рика (въ  видѣ  ободка  паразита),  для  чего  не  требуется  ника- 
кого снисхожденія,  какъ  это  дѣлаютъ  Сгазкі  и Геіеиі  «\ѵеіш 
шап  ко  ѵгііі»,  а приходится  признать  это  волей-неволей. 

Что  происходитъ  далѣе,  намъ  не  удалось  видѣть.  Вѣроятно, 
молодые  паразиты,  пріобрѣтая  амебоидныя  движенія,  поки- 
даютъ ненужный  для  нпхъ  шарпкъ  п вступаютъ  въ  сыворотку 
кровп,  гдѣ  для  нпхъ  богатый  питательный  матеріалъ,  и на- 
чинаютъ снова  описанный  циклъ  развитія.  Споруляціонныя 
формы  съ  правильнымъ  расположеніемъ  молодыхъ  формъ  или 
розетковпдныя  тѣла,  какъ  по  циркулю  нарисованныя,  мы  ви- 
дали всего  два  раза  и смѣемъ  думать,  что  въ  живомъ  аме- 
боидномъ существѣ  онѣ  не  составляютъ  существенной  необхо- 
димости. 

Оставшійся  послѣ  споруляціп  пигментъ  можно  найти  въ 
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крови  въ  видѣ  неправильныхъ  комочковъ  и глыбокъ,  отъ  шарика 
же  не  остается  никакихъ  видимыхъ  слѣдовъ,  если  не  считать 
за  вихъ  встрѣчающіяся  иногда  «тѣни»  красныхъ  шариковъ 
(8сЪаМеп-2е11еп)? 

Что  касается  количественнаго  содержанія  паразитовъ,  то  наи- 
большее число  ихъ  было  наблюдаемо  въ  концѣ  и даже  послѣ  прис- 
тупа, какъ  и естественно  того  было  ждать,  ибо  изъ  каждой  спору - 
лядіонной  формы  происходитъ  болѣе  десятка  новыхъ  паразитовъ. 

Между  тѣмъ  большинство  наблюдателей  видало  численное 
преобладаніе  паразитовъ  до  и во  время  приступа,  что,  вѣ- 
роятно, объясняется  тѣмъ,  что  до  и во  время  приступа  нахо- 
дятся большіе  взрослые  пигментированные  и потому  легко  за- 
мѣтные паразиты,  между  тѣмъ  какъ  послѣ  приступа  большая 
часть  ихъ  состоитъ  изъ  мельчайшихъ  свободныхъ  п молодыхъ 
безпигментныхъ  формъ,  трудно  различимыхъ,  какъ  объ  этомъ 
уже  было  выше  сказано,  и,  слѣдовательно,  легко  ускользающихъ 
отъ  вниманія. 

Слѣдя  за  временемъ  образованія  различныхъ  фазъ  паразита, 
мы  въ  общемъ  согласны  съ  теоріей  Со1§і,  т.  е.  что  приступу 
соотвѣтствуетъ  нарожденіе  новаго  поколѣнія  паразита,  слѣдо- 
вательно фаза  арозетковпдпыхъ  тѣлъ»  авторовъ. 

Въ  случаяхъ  трехдневной  лихорадки  споруляціонныя  фи- 
гуры встрѣчаются  только  въ  дни  приступа,  но  при  этомъ  мы 
находили  ихъ  какъ  утромъ  часовъ  въ  8,  такъ  и вечеромъ  ча- 
совъ въ  6,  т.  е.  въ  продолженіи  10  часовъ,  между  тѣмъ  какъ 
весь  приступъ  вполнѣ  заканчивался  въ  теченіи  4 — 6 часовъ; 
хотя,  однако,  надо  сказать  , что  наибольшее  количество  ихъ 
наблюдалось  въ  періодъ  озноба  и начала  жара.  Въ  этотъ 
же  день  можно  найти  какъ  свободныя,  такъ  и самыя  молодыя 
безпигментныя  эндоглубулярныя  формы  паразита. 

Стало  быть,  какъ  того  возможно  было  ждать,  не  всѣ  па- 
разиты сегментируются  одновременно,  какъ  бы  по  командѣ,  а 
болѣе  или  менѣе  послѣдовательно,  и приступу,  вѣроятно,  соот- 
вѣтствуетъ наиболыпе  число  «розетковидныхъ  тѣлъ». 

Въ  дни  апирексіи  въ  крови  встрѣчаются  преимущественно 
взрослыя  формы  (Ш-я  фаза)  паразита,  иногда  уже  съ  ясно 
выраженными  явленіями  волокнистаго  метаморфоза  ядра.  Въ 
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случаяхъ  ежедневной  лихорадки  «х 

найти  всѣ  фазы  паразита  но  нѣк  °ДН°Й  КаПЛѣ  ІфОВИ  МОЖво 
одно,  Другія  въ  иное  время  дня  со  °Г°РМЯ  П0  пРеиЧУЩвсіву  въ 
Споруляціонныя  фигуры  п,н~ГГГ  ПРИСТ7Па- 
П при  трехдневной  лихорадкѣ  на  вы^  ^ Ь,аются* т 
котораго  и въ  особенности  послѣ  его  въ  Г ***** 

всего  свободныхъ  и главнымъ  образомъ  б°ЛЬШе 

эндоглубулярныхъ  формъ,  взрослыхъ  ж Ъ М0Л0ДЬ,хг 
встрѣтить  ВО  всякое  время  ІНя  паразитовъ  можно 

™ г лг;;  гт  т— 

позволимъ  сев*  сдѣлать  нѣсколько  сравнешТітъ  " ”ы 

предполагая,  кто  якъ  заключеніе  Гн™  " Т Раб”Т°"' 
і.  іегііапа.  ится  и до  паразита 

прпнпмаегь  нДъ  ГГ  ГГГГГГ КП°(М" 

ГТГѣГкГГаГ 

имѣется  наріокинт  ”°  ЭЙ“ 

сложное  дѣленіе  ядпа  рг  „„  ' не  пР«мое  плп 

процесса  дѣлеяія,  „ГГГГТГ 
наго  и растительнаго  царства.  протяженіи  жпвот- 

прослѣдпть  ф^гурГ  УДаЛ°СЬ 

г г°  гг„“ 

1 4X0  нъкоторые  цитологи  кякх.  ияпп  п 

знаютъ,  что  „„  „дна  фаза  „аріокнаез,  нГоГГнГТ 
безусловно  обязательной,  можетъ  считаться 

говъ^  которые  ГГ°М0  Т ТОВОр"ТІ'  изслѣдованіе  зооло- 

гг7 


■)  Основаніе  «»,  с.ти.сі.  в,рш,м  ,ю 
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отологической  техники  показало,  что  находки  наши  при  микро- 
скопическомъ изслѣдованіи  опредѣляются  въ  весьма  значитель- 
ной степени  разумнымъ  и цѣлесообразнымъ  выборомъ  фикси- 
рующихъ средствъ,  при  помощи  которыхъ  мы  имѣемъ  возмож- 
ность въ  каждое  данное  мгновеніе  остановить  жизненный  про- 
цессъ въ  клѣткѣ  съ  сохраненіемъ  прижизненной  структуры, 
отвѣчающей  этому  мгновенію».  Поэтому  нормальное  дѣленіе 
ядеръ  оказывается  весьма  различнымъ,  смотря  по  способу 
изготовленія  препара іа. 

Такъ — РШгпег*)  убѣдился,  что  «одно  и тоже  ядро, тща- 
тельно отмѣченное  въ  полѣ  зрѣнія,  является  то  бпеквптообраз- 
нымъ,  то  отвѣчающимъ  фазѣ  (Ііавіеа  или  бі§рігеш,  сообразно 
съ  тѣмъ,  какъ  обработанъ  препаратъ».  Весьма  возможно  по- 
этому, что  ошибочность  многихъ  прежнихъ  данныхъ  относи- 
тельно примаго  дѣленія  обусловливалась  не  оптическими  не- 
достатками микроскоповъ  и не  поверхностнымъ  отношеніемъ 
къ  дѣлу  изслѣдователей,  а несовершенствомъ  тѣхъ  способовъ, 
которыми  пользовались  при  обработкѣ  тканей. 

Не  смѣя  заподозрить  такого  опытнаго  изслѣдователя,  какъ 
Сга$ы,  въ  ошибочности  наблюденія,  намъ  приходится  допу- 
стить разницу  въ  самихъ  паразитахъ.  Мы  наблюдали  пара- 
зита Г.  іегііапае,  Сгавзі  и Геіеііі  паразита  ѣ ^иа^іапае. 

Если  эти  паразиты  различны,  какъ  на  это  указалъ  еще  Ооі^і, 
то  разница  въ  ядрѣ  и главнымъ  образомъ  въ  его  дѣленіи  бу- 
детъ самою  существенною  для  дифференціальной  діагностики 
того  и другаго  вида  малярійныхъ  паразитовъ,  такъ  какъ  при- 
знаки Соі^і  относятся  къ  живой  крови,  изученіе  которой, 
какъ  много  разъ  мы  указывали,  крайне  затруднительно. 

Мы  не  можемъ  согласиться  съ  авторами,  что  паразиты 
проникаютъ  въ  шарикъ  «при  раствореніи  ядра»,  это  мнѣніе  авто- 
ровъ объясняется,  какъ  мы  думаемъ,  тѣмъ,  что  они,  вѣроятно, 
не  видѣли  свободныхъ  и самыхъ  молодыхъ  формъ  паразита. 
Это  подтверждается  ихъ  утвержденіемъ,  что  послѣ  приступа 


*)  2чг  тогрЬо1о&І8сЬеп  Веііеиіпп^  <1ез  2е11кегпз.  МогрЬоІо^івсЬез  ДаЬгЬисЬ 
В<1.  XI.  1885  г. 
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въ  крови  паразитовъ  нѣтъ  или  очень  мало.  Не  зная  метода 
авторовъ,  конечно,  нельзя  найти  въ  точности  причинъ  несо- 
гласія ихъ  изслѣдованій  съ  нашими. 

Изложивъ  наши  изслѣдованія  крови  нелеченныхъ  боль- 
ныхъ, мы  переходимъ  къ  изложенію  нашихъ  наблюденій  надъ 
паразитомъ  въ  крови  больныхъ,  подвергавшихся  тому  пли 
иному  леченію. 

Число  средствъ,  предложенныхъ  для  леченія  маляріи — огром- 
но и съ  каждымъ  днемъ  увеличивается.  Одно  перечисленіе  ихъ 
заняло  бы  много  мѣста  *).  Мы  остановились  на  примѣненіи 
восхваляемой  въ  послѣднее  время  настойки  подсолнечника  и 
давно  извѣстнаго  хинина,  о которомъ  написаны  цѣлые  трак- 
таты **). 

«Главный  представитель  алкалоидовъ  хинной  корки,  хининъ, 
далеко  уступая  въ  качествѣ  апІіГеЬгіІе  новѣйшимъ  средствамъ, 
при  леченіи  маляріи  не  имѣетъ  соперниковъ»,  говоритъ  Пен- 
цольдтъ  ***). 

«Хининъ  есть  яресііісиш  противъ  шаіагіа».  Но  въ  чемъ 
состоитъ  эта  специфичность,  о которой  знали  съ  перваго  мо- 
мента введенія  въ  практику  хинина?  Дѣйствптельно-лп  онъ 
дѣйствуетъ  непосредственно  на  самую  болѣзнетворную  при- 
чину, на  паразита  маляріи,  или  на  ткани  заболѣвшаго  орга- 
низма, повышая  ихъ  способность  къ  борьбѣ,  пли  химически, 
нейтрализуя  вредные  продукты  жизнедѣятельности  паразита, — 
все  это  было  неизвѣстно,  гадательно.  Не  выяснивъ,  на  сколько 
можно,  сущности  и причины  болѣзненнаго  процесса,  невоз- 
можно понимать  и дѣйствія  соотвѣтствующаго  врачебнаго 
средства. 

Подъ  специфическимъ  леченіемъ  мы  разумѣемъ  леченіе  при- 
чины, существенное  леченіе  болѣзни,  классическая  мысль,  ясно 
высказанная  еще  Парацельзомъ:  «врачъ  долженъ  отрубить  бо- 
лѣзнь, какъ  дровосѣкъ  отрубаетъ  дерево  отъ  пня»;  эта  «ра- 


) Старую  литературу  см.  въ  «Медицинскомъ  терапевтическомъ  лекси- 
конѣл.  Зигерта.  1860  г.,  гдѣ  леченіе  Г.  іпіегтіиеп.  занимаетъ  26  стр. 

**)  Тороповъ.  Хивипъ  п его  употребленіе  и т.  д.  Спб.  1871. 

) Руководство  къ  клиническому  пользованію  лекарствами.  Русс,  перев. 
1890  г. 
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локальная  медицина»,  «радикальное  леченіе»  и старается  оты- 
скать прежде  всего  врееійсиш  шогЬі  п точку  его  приложенія 
въ  болѣзни:  эмпирія  уже  нашла  ртуть  противъ  сифилиса,  хи- 
нинъ противъ  маляріи,  и,  пожалуй,  салициловые  препараты 
противъ  суставнаго  ревматизма.  Тутъ  мы  дѣйствуемъ  на  при- 
чину болѣзни,  на  нѣчто,  попавшее  въ  тѣло  извнѣ,  дѣйствуемъ 
способомъ  (по  Фовссагрпву  *)  этіократпческимъ,  а не  біокра- 
тпческпмъ,  дѣйствующимъ  на  жизненныя  явленія  заболѣв- 
шаго тѣла. 

Вся  наша  наука  и клонится  къ  тому,  «чтобы,  отыскавъ 
какъ  можно  точнѣе  причину  болѣзни  пли  заболѣвшіе  органъ 
и ткань,  повліять  на  то  или  другое»,  какъ  говоритъ  Эйхвальдъ. 

Говоря  о специфичности,  конечно  эмпирической,  хинина  прп 
маляріи,  врачи,  такъ  сказать,  предугадывали  его  дѣйствіе  на 
паразита  маляріи,  хотя  уже  давно  извѣстенъ  фактъ,  что  онъ 
дѣйствуетъ  какъ  сильный  ядъ  на  инфузорій  и протоплазму  клѣ- 
токъ (Віпх). 

Со  времени  открытія  Ьаѵегап’омъ  паразита  маляріи  было 
замѣчено,  что  хининъ  заставляетъ  быстро  исчезать  изъ  крови 
амебоидную  форму  паразита.  Былп  сдѣланы  опыты  съ  непо- 
средственнымъ воздѣйствіемъ  раствора  хинина  на  содержащую 
малярійныхъ  паразитовъ  кровь,  причемъ  замѣчено  быстрое  пре- 
кращеніе амебоидныхъ  движеній  паразита  (Ьаѵегап).  Примѣ- 
неніе другихъ  реагентовъ,  даже  дестпллпрованной  воды  дало 
то  же.  Но  живая  кровь  въ  сосудахъ — не  препаратъ  на  стеклѣ. 
Изслѣдованій  же  крови  на  морфологическія  измѣненія  паразита 
подъ  вліяніемъ  леченія  больнаго  хининомъ  сдѣлано  не  было, 
да  они  и не  могли  быть  выполнены  до  послѣдняго  времени, 
разъ  неизвѣстно  было  тонкое  строеніе  паразита,  по  измѣне- 
ніямъ котораго  можно  бы  было  судить  о вліяніи  на  него  лекар- 
ствевныхъ  веществъ,  особенно  яресійсит — хпипна. 

Если  онъ  убиваетъ  паразита,  то  сме]ггь  послѣдняго 
должна  выражаться  какими-либо  деструктивными  процессами, 
сходными  вообще  съ  процессами  смерти  всякой  животной 


*)  Г) Л і ва.іьдъ  Критическій  обзоръ  декарствевныхъ  методовъ  врачеванія. 
Посмертное  изданіе.  1891  г. 
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клѣтки,  насколько  вообще  сравнимо  физіологически  сходство 
одноклѣточнаго  организма  съ  клѣткой  многоклѣточнаго.  Разъ 
мы  видѣли  въ  здоровомъ  паразитѣ;  извѣстное  строеніе,  мы 
полагаемъ,  что  при  убиваніи  паразита  она,  вѣроятно,  будетъ 
имѣть  отклоненія  отъ  нормы.  Руководясь  такпми  соображе- 
ніями, мы  хотѣли  по  возможности  пополнить  существующій 
пробѣлъ  и занялись  изученіемъ  препаратовъ  крови,  получен- 
ныхъ въ  дни  назначенія  лекарствъ,  употребляемыхъ  нами  прп 
лечеши  малярш.  Заявленіе  авторовъ  о быстромъ  исчезаніи  па- 
разита изъ  крови  прп  леченіи  хининомъ  уже  говорить  о труд- 
ности изслѣдованія  неокрашенныхъ  живыхъ  препаратовъ.  Если 
вообще  трудно  отыскивать  безнпгмеитныхъ  паразитовъ,  даже 
при  большомъ  содержаніи  ихъ  въ  крови,  то  еще  труднѣе 
найти  единичные  экземпляры. 

Методъ  сухихъ  окрашенныхъ  препаратовъ  имѣетъ  здѣсь 
уже  то  ог|юмное  преимущество,  что  даетъ  возможность  из- 
слѣдовать препаратъ  неопредѣленно  долгое  время,  особенно 
необходимое,  если  принять  въ  соображеніе,  что  иногда  при 
примѣненіи  подвижнаго  столика  микроскопа,  удается  на  всемъ 
препаратѣ;  крови  отыскать  1 — 2 паразита. 

>же  на  2-й  день  назначенія  хинина  отыскиванье  пара- 
зита становится  затруднительнымъ;  на  3-й  можно  иногда  въ 
цѣломъ  препаратѣ  ие  найти  ни  одного,  а на  4-й  мы  уже  не 
находили  его  во  всѣхъ  нашихъ  случаяхъ,  конечно,  при  не  ма- 
лыхъ дозахъ  хинина. 

Придерживаясь  порядка  описанія  паразитовъ  въ  крови  не- 
леченныхъ  больныхъ,  мы  изложимъ  наши  находки  въ  крови 
при  лечеиіи  хининомъ. 

I.  Свободныя  формы  паразита  если  и встѣчалпсь,  то  только 
прп  назначеніи  хинппа  въ  день  приступа,  незадолго  до  асше 
послѣдняго,  когда  хининъ  еще  не  успѣлъ  развить  свое  дѣ- 
ствіе.  т.-е.  когда  онъ  назначался  часа  за  2—3  до  приступа. 
Въ  такихъ  случаяхъ  послѣ  приступа  можно  съ  трудомъ  оты- 
скать свободную  форму,  при  чемъ  паразитъ  кругловатый  безъ 
отростковъ  съ  равномѣрно  окрашенной  протоплазмой,  со  слабо 
выраженнымъ  ободкомъ  вокругъ  ядра,  которое  окрашено  еще  до- 
вольно ннтензпвно.  Паразиты  эти,  вѣроятно,  произошли  изъ 
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рано  распавшихся  споруляціовныхъ  фигуръ  и подпали  вліянію 
хинина,  еще  не  успѣвши  войти  въ  красный  шарикъ. 

П.  Измѣненія  въ  эндоглубулярныхъ  формахъ  выражены 
уже  отчетливѣе.  Въ  молодыхъ  формахъ  амебоидныя  движенія, 
вѣроятно,  не  такъ  энергичны,  почему  и отростки  болѣе  тупые-, 
протоплазма  окрашена  почти  совершенно  равномѣрно. 

Ядро  большое,  какъ  бы  набухло,  блѣднѣе  окрашено;  обо- 
докъ его  едва  различимъ,  такъ  что  въ  общемъ  паразитъ  пред- 
ставляетъ какъ  бы  синеватое,  равномѣрно  размазанное  пятно 
съ  фіолетовою  точкою  болѣе  синяго  оттѣнка,  между  тѣмъ 
какъ  въ  живомъ  паразитѣ  этотъ  оттѣнокъ  краснѣе  (см.  рис. 
32—33). 

III.  Въ  болѣе  взрослыхъ  пигментированныхъ  паразитахъ, 
когда  обыкновенно  начинается  уже  дифференцированіе  ядра, 
проявляются  самыя  замѣтныя  измѣненія  и особенно  въ  послѣд- 
немъ (см.  рис.  33 — 35).  Въ  общемъ — паразитъ  имѣетъ  круглую 
форму  (покойную),  протоплазма  его  уже  не  показываетъ  при- 
знаковъ амебоиднаго  движенія,  не  даетъ  отростковъ,  равно- 
мѣрно окрашена;  пигментъ  въ  ней  тоже  распредѣленъ  равно- 
мѣрно. Въ  нѣкоторыхъ  формахъ  можно  видѣть  его  на  самой 
периферіи  плазмы,  чего  не  наблюдается  у здороваго  паразита. 

На  мѣстѣ  ядра  при  внимательномъ  изслѣдованіи  замѣчается 
мелкая  точечность,  но  не  зависящая  отъ  пигмента,  а отъ  рас- 
паденія ядра,  почему  эта  точечность  на  пнтензнвно  окрашен- 
ныхъ препаратахъ  слабаго,  едва  выраженнаго  фіолетоваго 
цвѣта  и занимаетъ  все  мѣсто  ядра,  отличимое  по  болѣе  свѣт- 
лому тону  окраски.  Огь  свѣтлаго  ободка  нѣтъ  никакого  слѣда, 
все  ядро  вообще  какъ  бы  постепенно  переходитъ  въ  прото- 
плазму. Въ  формахъ,  переходныхъ  между  послѣднею  и предъ- 
идущею,  можно  замѣтить  болѣе  свѣтло  окрашенное  мѣсто — 
остатокъ  ядра,  въ  которомъ  замѣчаются  фіолетовыя  ниточки, 
неправильно  расположенныя,  при  внимательномъ  изслѣдованіи 
оказывающіяся  состоящими  большею  частью  изъ  точекъ — зер- 
нышекъ. Въ  самыхъ  зрѣлыхъ  паразитахъ,  когда  яснѣе  всего 
долженъ  выражаться  волокнистый  метаморфозъ  ядра,  послѣд- 
няго совсѣмъ  нѣтъ. 

IV.  Въ  формахъ  споруляціонныхъ  вліяніе  хинина  сказы- 
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вается  въ  томъ,  что  протоплазма  тоже  равномѣрно  окрашена 
ядро  красится  не  такъ  интензивно  и совершенно  безъ  ободка' 
Гакимъ  образомъ  самое  рѣзко  замѣтное  вліяніе  хининъ  ока- 
зываетъ на  взрослыя  эндоглубулярныя  формы,  ядра  которыхъ 
исчезаетъ  вполнѣ,  и паразитъ  представляется  синевато-зелено- 
вагымъ,  равномѣрно  окрашеннымъ  и пигментированнымъ  пят- 
номъ на  слабо  окрашенномъ  эозиномъ  красномъ  шарикѣ. 

Менѣе  компактное  ядро  взрослаго  паразита  легче  выказы- 
ваетъ признаки  распаденія,  чѣмъ  плотное  ядро  молодаго,  силы 
котораго  въ  оорьбѣ  съ  вредными  для  него  агентами,  вѣроятно 
больше.  Въ  этомъ  разрушительномъ  дѣйствіи  хинина  на  пара- 
зита и сказывается  специфичность  этого  средства  при  маляріи  — 
истинная  специфичность  дѣйствія  на  самую  сущность  болѣзни, 
на  производящаго  ее  паразита. 

Здѣсь  микроскопъ  разрѣшаетъ  намъ  темную  загадку  фар- 
макологическаго дѣйствія  хинина  при  маляріи  и даетъ  цѣн- 
ный отвѣтъ  на  вопросъ  о практической  пользѣ  изученія  са- 
мого паразита  маляріи  «плазмодія.,  *)  Въ  этомъ  направленіи 
по  нашему  мнѣнію,  надо  искать  «кресійса  юогЬогцш»  осо- 
бенно теперь,  когда  мы  имѣемъ  возможность  доказать  для 
многихъ  заразныхъ  болѣзней  специфическаго  производителя, 
большею  частью  изъ  ряда  нисшихъ  грибковъ,  біологическія 
свойства  и морфологія  которыхъ  занимаютъ  многихъ  ученыхъ. 
Ясно,  что  то  вещество,  которое  при  введеніи  въ  заболѣвшій 
организмъ  окажетъ  наименьшій  вредъ  послѣднему  и вызоветъ 
наибольшее  деструктивное  измѣненіе  въ  патогенномъ  агентѣ 
и будетъ  наилучшпмъ  «вресійсиш  шогЫ». 

Можно  надѣяться,  что  изученіе  тончайшаго  строенія  бак- 
теріи при  современныхъ  оптическихъ  инструментахъ  и гисто- 
логической техникѣ  не  пропадетъ  и для  терапіи. 

Факты,  найденные  для  крупныхъ  животныхъ  клѣтокъ  мно- 
гоклѣточнаго организма,  приложимы  и для  одноклѣточнаго,  а 
потому  мы  позволимъ  себѣ  вспомнить  нѣкоторые  изъ  нихъ, 


) Протоколъ  засѣданія  Инпер.  Кавказ.  Медицин.  Общества.  1888.  Аі  6 
31)  октября.  Сахаровъ. 
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болѣе  или  менѣе  подтверждающіе  тѣ  измѣненія  въ  паразитѣ 
маляріи,  которыя  происходятъ  при  его  гибели  отъ  хинина. 

Изъ  общей  гистопатологіи  намъ  извѣстно,  что  умираніе 
клѣтки  подъ  вліяніемъ  самыхъ  разнообразныхъ  условій  сопровож- 
дается существеннымъ  измѣненіемъ  ея  химическихъ  свойствъ. 
Агпѣеіш  и др.  сводятъ  дѣло  къ  постепенному  выщелачиванію 
изъ  клѣтокъ  нуклеина  и нѣкоторыхъ  другихъ  веществъ;  а 
отсюда  понятно,  что  на  первомъ  планѣ  будетъ  видимое  мор- 
фологическое измѣненіе  въ  ядрахъ,  теряющихъ  свою  нормаль- 
ную структуру,  своп  нормальныя  отношенія  къ  красящимъ 
веществамъ.  Подвысоцкій  *)  прямо  говоритъ,  что  «постоян- 
нымъ микроскопическимъ  признакомъ  коагуляціоннаго  омертвѣ- 
нія,  равно  какъ  вообще  всякаго  омертвѣнія  является- исчеза- 
ніе  ядеръ  изъ  клѣтокъ»  (стр.  300).  По  Лукьянову — «въ  ядрахъ 
мы  замѣчаемъ  при  этомъ  нерѣдко  возникновеніе  на  мѣстѣ 
нормальной  хроматиновой  структуры  различныхъ  крупинокъ 
хроматиноваго  вещества,  лишенныхъ  типической  формы.  Ядер- 
ныя  краски  оказываются  въ  концѣ-концовъ  безсильными  вы- 
дѣлить даже  подобные  намеки  на  хроматиновую  структуру». 

Морфологическая  деконстптуція  ядеръ  (РГіІхпег)  **)  начи- 
нается, повидпмому,  съ  того,  что  тонкая  морфологическая  струк- 
тура ядеръ  становится  болѣе  грубой,  какъ  бы  упрощенной. 
Хроматиновыя  образованія  даютъ  большее  или  меньшее  число 
правильныхъ  или  неправильныхъ  глыбокъ,  безъ  строго  опре- 
дѣленнаго расположенія.  Иногда  все  ядро  представляется  въ 
видѣ  кучи  сферическихъ  зеренъ.  Постепенно  зерна  разъеди- 
няются, дѣлаются  все  малочисленнѣе  и мельче,  и,  наконецъ, 
совершенно  исчезаютъ.  Процессъ  этотъ  носитъ  также  названіе 
нуклеолярной  дегенераціи  (АгпоКІ  по  Лукьянову).  Что  касается 
тѣла  клѣтки  при  ея  смерти,  то  въ  немъ  появляются  нѣжная 
зернистость  и измѣненіе  отношеній  къ  красящимъ  веществамъ, 
дающимъ  большею  частью  диффузную  окраску. 

Примѣняя  вышесказанное  къ  нашему  одноклѣточному  па- 
разиту маляріи,  мы  видимъ,  что  онъ,  какъ  одноклѣточный  ор- 


*)  Основы  общей  патологіи.  Т.  1. 1801  г. 

**)  2иг  раіЫодівсЪеп  Апаюшіе  (Ісз  2еІІкеги8.  ѴігсЬоѵѵ’з  АгсЬ.  В.  103, стр. 275. 
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ганизмъ,  подчиняется  всѣмъ  извѣстнымъ  намъ  законамъ  уми- 
ранія клѣтки.  А такъ  какъ  эти  явленія  наступаютъ  послѣ  хи- 
нина, то  мы  можемъ  сказать,  что  послѣдній,  дѣйствительно 
убиваетъ  паразита,  въ  которомъ  развиваются  всѣ  характер- 
ныя явленія  смерти  клѣтки. 

Теперь  посмотримъ,  какія  измѣненія  наступаютъ  въ  мор- 
фологіи паразита  маляріи  при  леченіи  препаратами  изъ  под- 
солнечника. о которомъ  въ  послѣднее  время  въ  русской  лите- 
ратурѣ появилось  нѣсколько  заявленій. 

Казачковъ  *)  употребляетъ  изъ  цвѣтовъ  подсолнечника  (Не- 
ІіапіЬиз  аппиив)  н листьевъ  водочный  настой,  назначая  ко- 
торый по  маленькой  рюмкѣ  3 раза  въ  день,  онъ  наблюдалъ 
исчезаніе  малярійной  лихорадки  чрезъ  1 — 3 дня.  Мамиковъ  **) 
употреблялъ  1-г  НеІіапШ  у дѣтей  по  10— 25  капель  3—4  раза 
въ  день,  при  чемъ  лихорадка  проходила  чрезъ  3—4  дня. 

Филипповъ  ***)  водочной  настойкой  (1:8)  подсолнечника  по 
2 ложки  3 раза  въ  день  излечивали  въ  5 — 7 дней  лихоргдкп, 
по  мѣсяцу  не  уступавшія  хинину.  Быстрому  выздоравливанію 
способствуетъ  замѣтное  улучшеніе  аппетита  при  употребленіи 
подсолнечника,  такъ  что  авторъ  ставитъ  его  выше  хинина. 

Зубовичъ  ****)  вылечивалъ  настойкою  подсолнечника  въ  3 — 
4 дня  даже  запущенные  случаи  маляріи,  не  уступавшіе  хи- 
нину. Возвратовъ  не  наблюдалъ.  Авторъ  назначалъ  3 раза  въ 
день  по  1 ликерной  рюмкѣ  настойки,  которую  онъ  получалъ, 
накладывая  полную  бутылку  коры  или  цвѣтовъ  и залпвая 
спиртомъ  (96°/о). 

Изслѣдованій  крови  на  паразитовъ  болотной  лихорадки 
никто  изъ  вышеупомянутыхъ  авторовъ  не  дѣлалъ  ни  съ  цѣлью 
діагностической,  ни  съ  цѣлью,  такъ  сказать,  терапевтическо- 
діагностической,  т.  е.  онп  не  опредѣляли,  исчезаютъ-ли  пара- 
зиты при  разбираемомъ  способѣ  леченія. 

Имѣя  въ  вид}’  такое  благотворное  дѣйствіе  подсолнечника 


*)  Медицина,  Л*  21,  1889  г. 

**)  Медицинское  Обозрѣніе,  Л»  22.  1889  г. 

***)  Труды  Фвзнко-Медицннскаго  Общества  при  Императорскомъ  Москов- 
скомъ Университетѣ.  № 2.  1890  г. 

***♦)  Врачъ,  М 33.  1890  г. 
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при  маляріи,  мы  тоже  приготовили  изъ  иего  настойку  (по 
рецепту  Зубовича)  изъ  ствола  растенія  въ  періодъ  самаго  на- 
чала цвѣтенія  и примѣняли  ее  въ  3 нашихъ  случаяхъ.  Ниже 
приложенныя  температурныя  кривыя  и исторіи  болѣзней  ясно 
говорятъ  о полученныхъ  нами  клиническихъ  результатахъ; 
здѣсь  же  мы  только  коснемся  изслѣдованій  крови  нашихъ  маля- 
риковъ при  леченіппхъ  этой  настойкой,  тѣмъ  болѣе,  что  вліяніе 
ея  на  паразитовъ  было  одинаково  у всѣхъ  нашихъ  больныхъ. 

Не  смотря  на  то,  что  настойка  давалась  въ  не  малыхъ 
дозахъ  (3 — 6 унц.  въ  день),  въ  крови,  даже  при  отсутствіи 
замѣтныхъ  лихорадочныхъ  движеній  температуры,  всегда  можно 
открыть  патогеннаго  микроба  маляріи  и притомъ,  пожалуй, 
въ  неизмѣненномъ  въ  ту  или  другую  сторону  количествѣ. 

Замѣтнаго  вліянія  настойки  подсолнечника  на  морфологію 
паразита  мы  не  могли  подмѣтить,  но  все-таки  оказалось  явленіе 
въ  жизни  паразита,  которое  мы  не  можемъ  пройти  молча- 
ніемъ,— это  именно  измѣненіе  его  типичнаго  развитія. 

При  Г.  іегііапа,  какъ  напр.  у С — ва  (IV,  табл.  Л»  Ш)  даже 
въ  дни,  соотвѣтствующіе  аппрексіи,  слѣдовательно,  ежедневно, 
можно  было  констатировать  въ  крови  присутствіе  споруляоіон- 
ныхъ  формъ  и очень  мало  молодыхъ  эндоглубулярныхъ  пара- 
зитовъ, что  замѣчалось  и у другихъ  больныхъ. 

Циклическое  развитіе  паразита  какъ  бы  задерживалось,  не 
наступало  массоваго  развитія  его  новыхъ  генерацій,  не  было, 
слѣдовательно,  и приступовъ  лихорадки. 

Послѣднее  обстоятельство,  конечно,  сильно  вліяло  на  само- 
чувствіе больныхъ,  которые  считали  себя  здоровыми;  но  из- 
слѣдованіе крови  постоянно  говорило,  что  причина,  производя- 
щая болѣзнь,  на  лицо  и въ  каждый  данный  моментъ  можетъ 
проявить  свое  болѣзнетворное  дѣйствіе,  какъ  это  и случилось 
во  всѣхъ  нашихъ  случаяхъ. 

Чрезъ  нѣкоторое  время  типичные  приступы  лихорадки, 
прекратившіеся  въ  началѣ  леченія  настойкой  подсолнечника,  воз- 
вращались снова.  Паразитъ  какъ  бы  привыкалъ  къ  средству 
и снова  начиналъ  правильное  свое  развитіе,  снова  появлялись 
массы  новыхъ  генерацій  его,  связанныхъ  съ  появленіемъ  и 
развитіемъ  лихорадочнаго  приступа. 
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Не  имѣя  достаточнаго  клиническаго  матеріала  мы  не  мо 
жемъ  категорически  высказаться  о терапевтическомъ  дѣйствіи 
подсолнечника,  но  полагаемъ,  что  подсолнечникъ  не  произво- 
дит!. въ  паразитѣ  такихъ  деструктивныхъ  измѣненія,  какъ  хи- 
нинъ, а потому  приготовленная  указаннымъ  способомъ  настойка 
подсолнечвика  не  можетъ  быть  поставлена  въ  одномъ  ряду  съ 
хининомъ,  по  крайней  мѣрѣ,  при  леченіи  истинной  маляріи. 

Разсматривая  различныя  с}>едства  противъ  болотной  лихо- 
радки, Тороповъ  говоритъ,  что  «общій  недостатокъ  всѣхъ  эмпи- 
рическихъ способовъ  леченія  тотъ,  что  они  направляются  на 
удаленіе  самыхъ  выдающихся  припадковъ  болѣзни»  (стр.  75). 
Какъ  бы  продолженіемъ  можно  поставить  слова  Труссо  *),  вы- 
сказанныя еще  раньше:  «не  всякому  извѣстно,  невидимому 
даже  неизвѣстно  это  и для  многихъ  врачей,  что  прервать  ли- 
хорадку еще  не  значитъ  вылечить  ее»  (с.  790).  Эго  особенно 
надо  помнить  теперь,  когда  имѣется  такая  масса  жаропони- 
жающихъ (противолихорадочныхъ)  средствъ.  Намъ  кажется,  что 
изученіе  морфологіи  паразита  маляріи  и его  измѣненій  подъ 
вляніемъ  введенія  въ  больной  организмъ  того  пли  иного  те- 
рапевтическаго агента,  можетъ  принести  практическую  пользу, 
заставивъ  откинуть  многія  лекарства,  предлагавшіяся  для  ле- 
ченія болотной  лихорадки  и очень  нерѣдко  не  индифферентныя 
для  больнаго.  а для  паразита,  можетъ  быть,  совершенно  без- 
различныя. Такимъ  образомъ  микроскопъ  можетъ  принести 
пользу  не  только  діагностикѣ,  но  и фармакологіи  и терапіи. 

Вь  заключеніе  мы  приводимъ  краткія  исторіи  наблюдав- 
шихся нами  больныхъ,  въ  крови  которыхъ  мы  изучали  пара- 
зита маляріи.  Пять  первыхъ  больныхъ  мы  наблюдали  въ  кли- 
ническомъ отдѣленіи  проф.  М.  И.  Афанасьева,  въ  Николаев- 
скомъ военномъ  госпиталѣ,  шестую  же  больную  въ  клиниче- 
скомъ институтѣ  Вел.  Кн.  Елены  Павловны.  * 

I.  ГегЬіз  яиоШіапа.  Степанъ  С— въ,  22  л.,  ряд.  л.-гв. 
Сапернаго  баталіона,  уроженецъ  Воронежской  губерніи.  Забо- 
лѣлъ 10  іюля  1890  г.,  поступилъ  въ  госпиталь  15  го,  а подъ 
наше  наблюденіе  19-го  того  же  мѣсяца.  Годъ  назадъ  въ  де- 


')  Лекціи.  О болотной  лихорадкѣ.  Русск.  перев.  1869  г. 
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ревнѣ  болѣлъ  ежедвевной  лихорадкой  въ  продолженіи  мѣсяца, 
лечился  хининомъ.  Въ  околодкѣ  батальона  три  дня  были  еже- 
дневные приступы  лихорадки;  получилъ  6 порошковъ  хинина. 
Въ  госпиталѣ  никакого  лекарства  не  получалъ. 

Больной  отличнаго  сложенія  и питанія.  Селезенка  съ  9-го 
ребра  не  прощупывается.  Со  стороны  другихъ  органовъ  ни- 
чего ненормальнаго.  Самочувствіе  хорошее.  16  іюля  въ  крови 
найдены  паразиты,  очень  малочисленные,  слегка  пигментиро- 
ванные, большею  частью  безъядерные,  исчезнувшіе  изъ  крови 
совершенно  18-го,  а 30-го  больной  выписался  изъ  госипталя. 
За  все  время  пребыванія  ни  одного  лихорадочнаго  движенія, 
только  въ  первые  три  дня  болѣла  черезъ  день  голова  въ  пол- 
день. 

II.  ЕеЪгів  іегііапа  ёиріех  (в.  циоШіапа).  Дмитрій  ТІ  въ 
ітабл.  А*  I)  24  л.,  рядовой  учебной  команды  военвовоздухо- 
илавателей,  уроженецъ  Владимірской  губеріни.  Въ  деревнѣ  боль- 
ной былъ  всегда  здоровъ.  Первый  разъ  заболѣлъ  на  службѣ 
въ  Осовецкой  крѣпости  6-го  октября  1889  г.  Лечился  сначала 
въ  своемъ  околодкѣ,  потомъ  20  дней  въ  Гродненскомъ  лаза- 
ретѣ. Въ  январѣ  1890  г.  переведенъ  въ  Петербургъ,  гдѣ  по 
прибытіи  болѣлъ  6 дней  лихорадкой,  лечился  хининомъ. 

До  мая  былъ  совершенно  здоровъ,  но  въ  началѣ  этого  мѣ- 
сяца появился  кашель  и заболѣла  грудь. 

Въ  госпиталь  поступилъ  12-го  мая  1890  г.  съ  явленіями 
хроническаго  бронхита;  къ  концу  мѣсяца  значительно  попра- 
вился. Получалъ  Риіѵ.  І)о\ѵегі,  Каігі  ЬісагЬ.  аа  ^г.  Д]— 2 раза 
въ  день.  8о1.  Агвеп.  Гоѵѵіегі  Г СЬіпае  сошров.  %\— 8 кап. 
2 раза  въ  день. 

4-го  іюня  ночью  больной  жаловался  на  ознобъ,  6-го  былъ 
ознобъ  днемъ  при  1°  40°.  7-го  іюня  явленія  бронхита  усили- 
лись, селезенка  оказалась  увеличенной,  болѣзненной;  въ  крови 
найдены  паразиты  маляріи,  и на  другой  день  больной  посту- 
пилъ подъ  наше  наблюденіе  хорошо  упитанный,  немного  блѣд- 
ный. 

Селезенка  оказалась  по  подмышечной  линіи  съ  7-го  ребра, 
выступаетъ  на  два  пальца  изъ-подъ  реберъ,  довольно  плотная, 
болѣзненная. 
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Въ  мокротѣ  туберкулезныхъ  бациллъ  не  найдеио.  Еже- 
дневные приступы  лихорадки:  ознобъ,  жаръ,  потъ,  головная 
боль.  12-го  замѣчена  легкая  желтушная  окраска  склеръ  и бо- 
лѣзненность печени.  Селезенка  съ  7-го  ребра  и на  3 мальца 
выступаетъ  изъ-подъ  реберъ.  13-го  получилъ  10  гр.  СЬіпіп 
шипа!.,  а 14-го  2 раза  по  10  гранъ.  15-го  селезенка  уже 
не  прощупывается;  кровепаразиты  открывались  съ  большимъ 
трудомъ,  а 16-го  ихъ  не  найдено  вовсе.  Самочувствіе  хоро- 
шее. 18-го  у больнаго  появилась  легкая  головная  боль,  бо- 
лѣзненность малоувеличенной  селезенки;  въ  крови — взрослой 
фазы  паразиты.  21-го  днемъ  былъ  приступъ  лихорадки,  что 
повторялось  23  и 25-го.  Селезенка  опять  увеличена,  съ  8 ребра 
прощупывается.  26-го  назначенъ  солянокислый  хининъ  2 раза 
въ  день  (8  ч.  и 12  ч.  утра)  по  10  гр.,  что  больной  прини- 
малъ въ  продолженіе  послѣдующихъ  6 дней. 

Съ  28-го  въ  крови  паразитовъ  мы  не  находили;  селезенка 
быстро  уменьшилась,  самочувствіе  улучшилось,  кашель  исчезъ 
и 3-го  іюля  больной  выписанъ  здоровымъ. 

Интересна  кривая  температуры  даннаго  больнаго.  Вначалѣ 
мы  видимъ  типичную  Г.  циоіісііапаш,  которая  послѣ  недоста- 
точнаго леченія  хининомъ,  произведеннаго  13-го  и 14-го,  прев- 
ратилась въ  ІеЬ.  іегііапаш,  не  менѣе  типичную. 

Здѣсь  недостаточный  пріемъ  лекарства,  вѣроятно,  обусло- 
вилъ смерть  только  одной  генераціи  паразита  и замедлилъ  раз- 
витіе другой,  которая  іюэтому  чрезъ  нѣсколько  дней  проявила 
свою  жизнедѣятельность  развитіемъ  приступовъ  трехдневной 
лихорадки.  Такому  ходу  температуры  соотвѣтствовали  и па- 
ходки  въ  крови. 

Споруляціонныя  формы,  открывавшіяся  въ  крови  ежедневно 
въ  началѣ  болѣзни,  при  слѣдующемъ  типѣ  лихорадки  въ  дни 
апирексіи  найдены  не  были.  Въ  концѣ  августа  мы  видѣли 
больнаго  совершенно  здоровымъ,  причемъ  въ  крови  парази- 
товъ не  найдено.  Въ  февралѣ  1891  г.  мы  получили  извѣстіе 
о его  полномъ  здоровьн;  лихорадки  не  было  ни  разу. 

Ш.  ГеЬгів  (цюійііаиа — (Іегііапа  йиріех).  Сергѣй  К — въ 
(таб.  Л»  IV),  22  л.,  ряд.  1-го  военно-телеграфнаго  парка,  уро- 
женецъ Тверской  губерніи.  Дома  былъ  всегда  здоровъ. 


БОІОТН.  Л И ХОР АД. 
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Съ  1888-го  по  копецъ  1889  года  служилъ  телеграфистом!, 
на  Лозово-Севастопольской  жел.  дорогѣ  и сильно  предавался 
алкоголизму;  иногда  у больнаго  болѣла  голова,  но  лихорадкой, 
по  его  словамъ,  не  болѣлъ,  хотя  всѣ  сослуживцы  пореболѣли  ею. 

Первый  приступъ  лихорадки  былъ  28  мая;  29-го  и 30-го 
получилъ  въ  околодкѣ  нѣсколько  порошковъ  хинина,  послѣ 
чего  приступы  прекратились,  но  оставалась  общая  разбитость, 
почему  и былъ  отправленъ  1-го  іюня  въ  госпиталь,  гдѣ  былъ 
безъ  лихорадочныхъ  приступовъ  до  13-го  іюня,  когда  выпи- 
санъ здоровымъ. 

Послѣ  выписки  чувствовалъ  общее  недомоганіе,  а 20-го 
іюля  имѣлъ  приступъ  лихорадки,  который  сталъ  появляться 
ежедневно.  Поступилъ  въ  госпиталь  22-го  іюля  съ  жалобами 
на  ежедневную  лихорадку.  25-го  въ  крови  больнаго  найдены 
паразиты,  а 26-го  больной  поступилъ  йодъ  наше  наблюденіе. 
Селезенка  съ  8-го  ребра,  прощупывается,  болѣзненна;  въ  лег- 
кихъ разсѣянные  хрипы;  кашель  съ  отдѣленіемъ  слизистой  мо- 
кроты, въ  которой  бугорчатыхъ  палочекъ  не  найдено.  29-го 
у больнаго  былъ  приступъ  съ  безсознательнымъ  состояніемъ 
во  время  начала  жара.  28-то  вечеромъ  получилъ  Д)  спиртной 
настойки  подсолнечника,  а съ  29-го  получалъ  по  ЛЦ  въ  день 
до  9-го  августа  включительно,  кромѣ  1 и 2 числа.  Съ  30-го 
іюля  знобы  прекратились,  но  температура  больнаго  давала 
дневныя  повышенія,  иногда  до  38°  при  вполнѣ  хорошемъ  само- 
чувствіи. 

Селезенка  немного  уменьшилась,  но  кровепаразпты  откры- 
вались при  каждомъ  изслѣдованіи  крови.  13-го  августа 
утромъ  найдено  много  взрослыхъ  паразитовъ  въ  стадіи  дѣленія; 
днемъ  былъ  легкій  приступъ  лихорадки,  который  въ  слѣдую- 
щіе 4 дня  сопровождался  потрясающимъ  ознобомъ  съ  высокой 
темиературой.  Больной  за  послѣдніе  дни  ослабѣлъ  и поблѣд- 
нѣлъ. 17-го  назначенъ  соляно  кислый  хининъ  изъ  раствора, 

на  — двѣ  ложки,  въ  2 ч.  и 8 ч.  дня,  а 18-го  въ  8 ч. 

утра,  1 и 6 ч.  дня;  въ  такое  время  больной  получалъ  еже- 
дневно по  ложкѣ  микстуры  по  24-го  августа. 

Приступы  прекратились  сразу,  паразиты  съ  трудомъ  были 
найдены  19-го,  а 20-го  исчезли  изъ  крови  совершенно. 
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При  вполнѣ  хорошемъ  самочувствіи  и отсутствіи  болѣзнен- 
ныхъ явленій  больной  выписанъ  28-го  августа.  У этого  боль- 
наго въ  ночь  на  13-е  и на  19-е  августа  появлялась  въ  раз- 
ныхъ мѣстахъ  тѣла,  особенно  на  конечностяхъ,  крапивная 
сыпь  до  ладони  величиною,  исчезавшая  безслѣдно  къ  вечеру 
того  же  дня.  Мы  имѣли  случай  изслѣдовать  кровь  К— ва  6-го 
января  1891  г.  и не  нашли  въ  ней  паразитовъ.  Полное  здо- 
ровье. 

11 . БеЬпк  (егііапа.  Иванъ  С — въ  (таб.  .V*  Ш),  22  л. 
канониръ  л.-гв.  Артиллерійской  бригады,  уроженецъ  Ниже- 
городской губерніи,  гдѣ  работалъ  на  пивоваренныхъ  заводахъ, 
расположенныхъ  въ  болотистой  мѣстности. 

Первый  разъ  болѣлъ  на  заводѣ  въ  маѣ  1889  г.  трехднев- 
ной лихорадкой  въ  продолженіи  двухъ  недѣль.  Лечился  хини- 
номъ. Черезъ  годъ,  въ  маѣ  1890  г.,  болѣлъ  въ  красносельскомъ 
лагер I;  ежедневной  лихорадкой  около  недѣли;  лечился  хини- 
номъ. Въ  іюнѣ  того  же  года  болѣлъ  опять;  знобило  18  дней 
ежедневно,  лечился  хининомъ.  Наконецъ,  въ  началѣ  августа 
во  время  маневровъ  появились  неправильные  приступы  при 
общемъ  недомоганіи,  но  больной  перемогался  и прибылъ  въ 
госпиталь  20-го  августа  съ  жалобами  на  общую  слабость  и 
лихорадку. 

Въ  крови,  взятой  въ  пріемномъ  покоѣ,  опредѣлены  пара- 
зиты маляріи. 

Подъ  наше  наблюденіе  поступилъ  22-го.  Больной  хорошо 
сложенъ  и упитанъ.  Селезенка  съ  8-го  ребра,  прощупывается, 
плотная,  безболѣзненная.  Со  стороны  другихъ  органовъ  ничего 
ненормальнаго . 

Съ  23-го  сталъ  получать  спиртную  настойку  подсолнечника  по 
<|і  3 раза  въ  день.  Приступы  исчезли,  самочувствіе  улучши- 

лось. но  28-го  и 30-го  были  снова  потрясающіе  ознобы.  Па- 
разиты открывались  въ  крови  во  все  время  леченія  настойкой. 

31-го  назначена  настойка  3 раза  въ  день  і^о  ^ц,  но  прп- 
стз'пы  продолжались  1-го  и 3-го.  Тогда  настойка  была  отмѣ- 
нена. а 4-го  назначенъ  солянокислый  хининъ  изъ  раствора 
3\  ^ на  ЛІ — 2 раза  вь^день  по  2 ложки  въ  1 ч.  и 6 ч.  дня; 
съ  9-го  но  11-е  больной  получалъ  2 раза  въ  деныю  1 ложкѣ. 
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Паразиты  совершенно  исчезли  изъ  крови  6-го,  а 13-го  боль- 
ной выписанъ  совершенно  здоровымъ.  По  наведеннымъ  нами 
справкамъ  больной  пользуется  до  послѣдняго  времени  полнымъ 
здоровьемъ. 

ѵ.  ГеЬгіз  Іегііапа  биріех.  (з.  (щоМіапа).  Семенъ  Гл — ка 
(табл.  Л?  П),  22  л.,  ряд.  145  пѣх.  Новочеркасскаго  полка, 
уроженецъ  Минской  губ.,  гдѣ  жилъ  до  конца  1889  года. 

Лѣтъ  6 назадъ  заболѣлъ  впервые  перемежной  лихорадкой, 
которая  продолжалась  мѣсяца  два.  Лечился  хининомъ. 

Послѣ  этого  всегда  плохое  самочувствіе,  но  лихорадки  не  было. 

Въ  февралѣ  1890  года  лежалъ  съ  лихорадкой  въ  Нико- 
лаевскомъ госпиталѣ,  получалъ  хининъ.  Лихорадочныхъ  при- 
ступовъ въ  исторіи  болѣзни  не  отмѣчено  (при  обычныхъ 
двукратныхъ  измѣреніяхъ  температуры).  20-го  мая  1890  г. 
появилось  недомоганіе,  боли  въ  животѣ,  одышка,  кашель, 
причемъ  иногда  въ  мокротѣ  появлялись  жилки  крови. 

Ежедневные  приступы  лихорадки,  но  разной  силы.  Въ 
околодкѣ  больной  получалъ  хпнинъ.  Въ  госпиталь  поступилъ 
27-го  мая  1890  г. 

Въ  крови,  взятой  въ  пріемномъ  покоѣ,  найдены  паразиты. 
Больной  хорошо  упитанъ,  немного  анемиченъ.  Селезенка  съ 
8-го  ребра,  твердая,  легко  прощупывается.  Въ  легкихъ  рас- 
пространенные хрипы.  Въ  мокротѣ  туберкулезныхъ  бациллъ 
ни  разу  при  многократномъ  изслѣдованіи  не  найдено. 

1-го  іюня  назначенъ  солянокислый  хпнинъ  по  10  гр.  2 
раза  въ  день,  въ  8 ч.  утра  п 8 ч.  вечера.  Уже  на  3-й  день 
самочувствіе  значительно  лучше.  Селезенка  уменьшилась,  не 
прощупывается,  кашель  меньше.  3-го  хпнинъ  оставленъ.  Па- 
разитовъ мы  не  находили  съ  5-го  по  13-е,  а съ  14-го  въ 
крови  открывались  малочисленные,  всегда  пигментированные 
паразиты,  большею  частью  3-й  фазы.  Въ  крови  всего  чаще 
стали  попадаться  молодые  паразиты,  а 22-го  и 23-го  были 
опять  типичные  приступы  лихорадки.  Селезенка  увеличена. 
Кашель  сильнѣе.  Мокроты  больше.  Самочувствіе  плохое.  24-го 
опять  назначенъ  солянокислый  хининъ  по  10  гр.  (?)*)  2 раза, 

*)  Въ  данномъ  наблюденіи,  по  независящимъ  отъ  насъ  обстоятельствамъ, 
точная  дозировка  и время  принятія  хинина  намъ  неизвѣстны. 
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который  больной  получалъ  до  28-го  іюня.  Самочувствіе  опять 
хорошее,  селезенка  почти  не  увеличена,  кашель  продолжается, 
хотя  и незначительный.  Паразиты  исчезли  27-го,  но  7-го 
іюля  опять  найдены.  12-го  при  увеличенной  селезенкѣ  появи- 
лись ознобы  чрезъ  день,  а 18-го  назначена  спиртная  на- 
стойка подсолнечника  по  1 ложкѣ  3 раза,  съ  23-го  по  двѣ 
ложки.  Приступы  прекратились,  но  по  временамъ  появлялись 
ноты.  Самочувствіе  улучшилось,  но  селезенка  не  уменьши- 
лась. Въ  крови  все  время  можно  было  найти  разнообразныя 
формы  паразитовъ.  1 августа  назначены  пилюли  изъ  Апішоп. 
рісгопііг.  по  1 гр.  3 раза  въ  день.  Замѣтнаго  улучшенія 
и !.тъ.  Паразиты  въ  крови  все  время.  Больной  значительно 
ослабѣлъ  и поблѣднѣлъ.  18-го  назначено  изъ  раствора  соляно- 
кислаго хинина  Дц  на  ]\) — 3 ложки  въ  день  въ  8 ч.  утра, 
1 ч.  н 6 ч.  дня  до  26-го  включительно,  а 30-го  8о1.  Агвеп. 
Гам  іегі  (Зі  на  Дд  1-г  СЫпае  сошров.)  по  10  кап.  3 раза  въ 
день.  Селезенка  быстро  уменьшилась,  кашель  почти  исчезъ 
совсѣмъ.  Хриповъ  очень  мало. 

Паразиты  исчезли  совсѣмъ  изъ  крови  22-го  и ни  разу  не 
были  найдены  въ  крови  больнаго  до  выписки  его  изъ  госпи- 
таля 3-го  октября.  Селезенка  все  время  была  нс  увеличена. 
Больной  пріобрѣлъ  въ  вѣсѣ  5 килограммовъ. 

Въ  январѣ  1891  г.  больной  снова  прибылъ  въ  госпиталь 
съ  явленіемъ  скорбута. 

Изслѣдованіе  крови  на  паразитовъ  дало  отрицательные  ре- 
зультаты, да  и жалобы  больнаго  были  пного  свойства.  При- 
ступовъ лихорадки  все  время  не  имѣлъ. 

VI.  ГеЬгі§  Іегііапа  биріех  (ь.  циоійііапа).  Наталья  О — ва, 
вдова  49  лѣтъ,  уроженка  города  Петербурга,  гдѣ  жила  постоянно, 
страдая  часто  сердцебіеніемъ.  Отековъ  никогда  не  бывало.  Два 
съ  половиною  года  назадъ  О — ва  уѣхала  въ  г.  Батумъи  изъ 
предосторожности  провела  лѣто  1889  г.  вдали  отъ  болотистыхъ 
мѣстностей.  На  лѣто  1890  г.  осталась  въ  Батумѣ  и заболѣла 
въ  іюлѣ  мѣстной  лпхорадкой. 

Послѣ  едва  замѣтнаго  озноба  появился  сильный  жаръ  съ 
безсознательнымъ  состояніемъ,  державшійся  три  дня  и окон- 
чившійся пбтомъ. 
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Больную  обкладывали  льдомъ,  давали  слабительныя  и хи- 
нинъ. Чрезъ  12  дней  больная  уѣхала  въ  гористую  мѣстность 
«Новый  Аѳонъ»,  гдѣ  провела  недѣлю  п сильно  ослабѣла.  От- 
туда поѣхала  въ  Петербургъ,  останавливалась  нѣсколько  дней 
въ  Москвѣ  изъ  за  лихорадки,  слабости  и утомленія. 

Прибыла  въ  Петербургъ  въ  ноябрѣ  1890  г.  и начала  лѣ- 
читься хининомъ,  но  ежедневные  приступы  лихорадки  не  остав- 
ляли больную,  и она  28-го  того  же  мѣсяца  поступила  въ 
Маріинскую  больницу,  гдѣ  пробыла  мѣсяцъ  и лечилась  все 
время  хининомъ.  Появился  сильный  шумъ  въ  ушахъ,  но  ли- 
хорадка не  прекращалась  и больная  выписалась  очень  слабой, 
потерявъ  вѣру  въ  хининъ.  Во  время  пребыванія  въ  больницѣ 
въ  лѣвомъ  ухѣ  образовался  нарывъ. 

Послѣ  выхода  изъ  больницы  у больной  ежедневно  по  ве- 
черамъ были  приступы  лихорадки,  которые  въ  послѣднее  время 
начали  опаздывать. 

15-го  марта  1891  г.  больная  поступила  въ  терапевтиче- 
ское отдѣленіе  клиническаго  института  Вел.  Кн.  Елены  Пав- 
ловны съ  жалобами  на  сильную  слабость,  головокруженіе,  шумъ 
въ  ушахъ,  одышку,  сердцебіеніе,  отсутствіе  аппетита,  боль  въ 
области  печени  и селезенки,  безсонницу.  При  изслѣдованіи  ока- 
залось: Больная  крѣикаго  сложенія,  сильно  истощенная,  легко 
утомляется.  Кожные  покровы,  особенно  лица,  восковидножел- 
таго цвѣта.  Видимыя  слизистыя  оболочки  очень  блѣдны.  Отеч- 
ность голеней  и стопъ.  Перкуторный  звукъ  легкихъ  норма- 
ленъ, дыхательные  шумы  ослаблены.  Звуки  немного  увеличен- 
наго сердца  слабы;  у верхушки  и на  легочной  артеріи  пер- 
вый звукъ  сопровождается  шумомъ. 

Животъ  немного  вздутъ.  Селезенка  съ  7-го  межребернаго 
промежутка,  выдается  на  4 пальца  изъ  подъ  нижняго  края 
реберъ,  плотная,  болѣзненная  при  ощупываніи.  Печень  по  со- 
сковой линіи  съ  5-го  ребра  доходитъ  книзу  почти  до  пупка, 
умѣренно  плотная,  очень  болѣзненная  при  ощупываніи. 

Въ  мочѣ  найдены  слѣды  бѣлка  и слизь;  форменныхъ  эле- 
ментовъ нѣтъ. 

Красныхъ  кровяныхъ  шариковъ,  слегка  измѣненныхъ  въ 
формѣ  (микроциты  и пойкилоциты  въ  небольшомъ  числѣ). 
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I1/*  мил.,  бѣлыхъ  около  ЗУ*  тысячъ.  Въ  крови  много  пара- 
зитовъ исключительно  амебоидныхъ,  въ  разныхъ  фазахъ  раз- 
витія. Приступы  жара  подъ  утро.  Температура  (измѣряемая 
7 разъ  въ  день)  давала  по  вечерамъ  около  37°,  а повышенія 
утромъ.  16-го  и 18-го  въ  9 ч.  утра  около  40°  С.,  а 17-го  и 
19-го  около  38,5,  слѣдовательно  имѣлась  ГеЬгів  чиоіібіапа,  но 
разной  силы. 

Руководясь  вышеприведенными  случаями,  изъ  которыхъ 
выяснилось,  что  хининъ  наисильнѣйшее  дѣйствіе  оказываетъ 
на  взрослыя  формы  паразитовъ  маляріи,  и находя  микроско- 
пическимъ путемъ,  что  у разсматриваемой  больной  таковые 
встрѣчаются  преимущественно  вечеромъ,  18-го,  19-го  и 20-го 
больной  назначено  въ  1 ч.  и 6 ч.  дня  по  0,9  солянокислаго 
хинина  въ  растворѣ.  Уже  въ  ночь  на  19-е  сонъ  хорошій, 
утромъ  потъ,  20-го  самочувствіе  гораздо  лучшее  п съ  этого 
дня  1°  нормальна.  Аппетитъ  хорошій,  отековъ  нѣтъ. 

Паразиты  совершенно  изчесли  изъ  крови  22-го.  Красьыхъ 
шариковъ  26-го  насчитано  около  21/*  мпльон.,  бѣлыхъ  около 
4 тысячъ.  Къ  30  марта  больная  прибыла  въ  вѣсѣ  на  6 ки- 
ло. Селезенка  съ  8 ребра,  мягкая,  едва  выдается  изъ  подъ 
реберъ;  печень  выдается  на  1 палецъ.  Отековъ  нѣтъ. 

Не  уставая,  больная  можетъ  ходить  нѣсколько  часовъ. 
Звуки  сердца  чище,  пульсъ  полнѣе.  Самочувствіе  вполнѣ  хо- 
рошее. 

Въ  послѣднее  время  подъ  наше  наблюденіе  поступили  еще 
три  больныхъ,  одержимыхъ  1.  іпіегт.  Іегііапа,  исторіи  ко- 
торыхъ мы,  по  незаконченности,  не  приводимъ;  находки  въ 
крови  совершенно  согласны  съ  вышеприведенными. 

На  прилагаемыхъ  температурныхъ  кривыхъ  отмѣчены  дни 
назначенія  лекарства,  а цифры  показываютъ  количество  бѣ- 
лыхъ шариковъ  въ  1 кб.  мпдим.  крови.  Температура  измѣря- 
лась большею  частью  лично  нами  или  подъ  нашимъ  наблюде- 
ніемъ 7 разъ  въ  день  и заносилась  на  соотвѣтствующія  кри- 
выя, съ  которыхъ  сняты  точныя  копіи  въ  уменьшенномъ 
видѣ. 

Кривая  А*  Н помѣщена  не  вся,  такъ  какъ  наблюденіе 
производилось  нѣсколько  мѣсяцевъ  и изъ  нея  выбраны  ха- 
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рактерныя  мѣста.  Кривыя  Л»  Ш и IV  прерваны,  какъ  только 
температура  пришла  къ  нормѣ  п больше  никакихъ  замѣтныхъ 
колебаніи  не  давала. 

На  кривыхъ,  гдѣ  отмѣчены  пріемы  настоЁкп  подсолнеч- 
ника, ясно  видно,  что  въ  первые  дни  назначенія  средства  тем- 
пература понижалась,  не  давала  характерныхъ  повышеній,  но 
чрезъ  нѣсколько  дней  снова  появлялись  типичныя  повышенія, 
снова  возвращалась  перемежная  лихорадка. 

Счисленій  бѣлыхъ  шариковъ  произведено  гораздо  больше, 
чѣмъ  отмѣчено  мною  на  кривыхъ,  но  приводить  ихъ  цѣли- 
комъ не  представляется  никакой  надобности,  такъ  какъ  ре- 
зультаты отдѣльныхъ  счисленій  въ  существенныхъ  чертахъ 
вполнѣ  сходны  съ  результатами  общихъ  счисленій:  количество 
бѣлыхъ  шариковъ  значительно  уменьшается  на  высотѣ  при- 
ступа, но  доходитъ  до  нормы  и даже  выше  послѣ  окончанія 
его. 

, Параллельное  счисленіе  красныхъ  шариковъ  такихъ  коле- 
баній не  показывало,  хотя  въ  общемъ  послѣ  приступа  ихъ 
было  немного  меньше.  Для  счета  мы  пользовались  приборомъ 
ТЬоша — 2еі§8’а.  Для  разведенія  крови  при  счисленіи  красныхъ 
шариковъ  мы  употребляли  жидкость  Науеш’а,  а ирп  счисленіи 
бѣлыхъ  шариковъ — жидкость  ТЬоша — Ускова. 

Для  счисленія  бѣлыхъ  шариковъ  мы  брали  изъ  смѣсителя 
не  менѣе  6 капель,  и считали  ихъ  на  всѣхъ  16  большихъ 
квадратахъ  счетчика,  а для  опредѣленія  числа  красныхъ  ша- 
риковъ— двѣ  капли  на  6 большихъ  квадратахъ  счетчика;  для 
удобства  мы  пользовались  двумя  камерами  ТЬоша — Хеівз’а,  ко- 
торыя наполняли  одновременно,  причемъ  замѣтной  цифровой 
разницы  въ  той  и другой  не  получалось,  конечно,  если  счетъ 
производился  достаточно  скоро. 

Каковы  колебанія  различныхъ  видовъ  бѣлыхъ  шариковъ 
мы  сказать  ие  можемъ,  такъ  какъ,  по  недостатку  времени,  счета 
отдѣльныхъ  видовъ  ихъ  на  сухихъ  препаратахъ  крови  не 
производили.  Но  въ  виду  того,  что  счисленіе  ихъ  въ  живой 
крови  у насъ  отмѣчены  и сухіе  препараты  ото  всѣхъ  счетовъ 
имѣются  на  лицо,  намъ  не  представитъ  особыхъ  затрудненій 
восполнить  въ  скоромъ  будущемъ  этотъ  пробѣлъ;  мы  опасаемся 
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только,  чтобы  недостаточность  клиническаго  матеріала  не  по- 
вліяла на  убѣдительность  цифръ;  въ  особенности  если  принять 
во  вниманіе  разницу  въ  окраскѣ  бѣлыхъ  шариковъ  нашимъ 
способомъ  и ЕЬгІісЬ’овскимъ,  вслѣдствіе  чего  потребуется 
много  времени,  чтобы  найти  равнозначущіе  виды  между  на- 
шими и видами  другихъ  авторовъ,  примѣнявшихъ  окраску 
ЕЬгІісЬ’а. 

На  основаніи  изученія  литературныхъ  данныхъ  и собствен- 
ныхъ изслѣдованіи  мы  считаемъ  возможнымъ  сдѣлать  слѣдую- 
щіе выводы: 

1)  Малярія  обусловливается  внѣдреніемъ  въ  организмъ  спе- 
цифическаго животнаго  паразита,  присутствіе  котораго  въ  крови 
заболѣвшаго  есть  единственный  несомнѣнный  признакъ  даннаго 
заболѣванія. 

2)  Амебоидный  паразитъ  Г.  Іегііапае  имѣетъ  ядро,  которое 
дѣлится  посредствомъ  волокнистаго  метаморфоза  хроматиновой 
сѣти,  слѣдовательно  не  прямымъ  дѣленіемъ. 

3)  Хининъ  при  введеніи  въ  организмъ  малярика  въ  доста- 
точной дозѣ  вызываетъ  въ  амебоидномъ  паразитѣ;  маляріи 
легко  наблюдаемыя  деструктивныя  измѣненія,  главнымъ  обра- 
зомъ, его  ядра,  почему  этотъ  препаратъ  нужно  считать  истин- 
нымъ специфическимъ  лекарствомъ  противъ  маляріи. 

4)  При  назначеніи  хинина  слѣдуетъ  руководиться  микро- 
скопическимъ изслѣдованіемъ  кровепаразптовъ  и назначать  его 
съ  тѣмъ  разсчетомъ,  чтобы  онъ  развилъ  свое  дѣйствіе  въ  пе- 
ріодъ наибольшаго  количества  въ  крови  взрослыхъ  паразитовъ, 
слѣдовательно  назначать  часовъ  за  12  до  приступа  лихорадки 
въ  растворѣ,  въ  два  пріема,  около  15  гр.  на  каждый. 

5)  Спиртная  настойка  подсолнечника,  по  своему  терапев- 
тическому дѣйствію  при  маляріи,  стоитъ  ниже  хинина. 

6)  Она  можетъ  въ  указанныхъ  авторами  дозахъ  обрывать 
или  уменьшать  приступы  болотной  лихорадки,  но  не  излечи- 
вать ее. 


Оканчивая  свою  работу,  считаю  пріятнымъ  долгомъ  выра- 
зить свою  искреннюю  благодарность  многоуважаемому  клини- 
ческому профессору  Михаилу  Ивановичу  Аѳанасьеву  за  его 
постоянную  помощь  словомъ  и дѣломъ  при  исполненіи  этой 
работы. 
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раіизіге.  Огі^іпе  рагазііаіге  Йез  ассійепів  Йе 
1’ітраіийівте. 

Виііеі.  йе  1’Асай-  йе  тёй.  1.  XI. 

4 І.іѵегап. 

1881. 

Хаіаге  рагазііаіге  йев  асеійепіз  йе  Гітраіпйізте. 
Оезсгірііоп  й’ип  поиѵеаи  рагавііе  Ігоиѵё  йапз  1е 
запр  йез  таіайев  аііеіпіз  йе  Пёѵге  раіизіге-  Рагіз. 
(По  докладу  въ  Медицин.  Академіи.  3 мая.  Стр.  550). 

5 Онъ-же. 

І)е  Іа  паіиге  рагазііаіге  йев  асеійепіз  йе  1’ішраіи- 

6 Онъ-же. 

йівте. 

Сотріев  гепйиз  ЬеМотайаігез  йез  зёапсез  йе  1 Аса- 
йётіе  йев  всіепсев. 

Тгоівіёте  поіе  геіаііѵе  й Іа  паіиге  рагазііаіге  Йез 
асеійепіз  йе  Гітраіпйізте. 

Виііеі.  Йе  ГАсай-  йе  тёй. 

7 НісЬаггі. 

1*881*2. 

8пг  Іев  рагазііев  йе  1'ітраіийівте. 

Сошрі.  гепй.  ЬеЬй.  йез  зёапсез  йе  ГАсайётіе  йев 
всіепсев.  20-го  февраля. 
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8 (.аѵегап. 

1)е  Іа  паіиге  рагавііаіге  Йе  Гітраіийівте.  Зосіёіё 
тёйісаіе  йев  Ьбрііаих.  Зеёпсе  йи  28  осІоЬге  еі 

9 Оиъ-же. 

Ееѵие  всіепіііцие  йи  29  аѵгіі. 

Бепхіёте  соттппісаііоп  & ГАсайётіе  йев  всіепсев 
в иг  Іез  рагавііев  йи  яапр;  йапв  Гітраіпйівте. 
Сотрі.  гепй.  йе  ГАсайётіе  йев  всіепсев.  23  окт. 

10  Іаѵегап. 

18М83. 

Копѵеаих  ёіётепів  йе  раіЬоІо&іе  еі  йе  сіііщпе 
тёйісаіе  (йе  Ьаѵегап  еі  Теіввіег).  Беихіёте  ёйі- 

11  НісЬагй. 

Ііоп.  Рагів.  (Агіісіе  Еіёѵгев  раіпвігев). 

Ье  рагавііе  йё  Гітраіпйівте. 

12  МаигеІ. 

Ееѵпе  всіепіііцие.  р.  113. 

ВесЬегсЬев  впг  Геаи  еі  впг  Гаіг  йев  шагаів  аи 
роіпі  Йе  ѵие  Йи  раіпйівте. 

Оообщевіе  ва  Ковгрессѣ  въ  Еопеп  «Аввосіаііоп 
(гап^аіве  ропг  1’аѵапсетепі  йев  всіепсев,  весііоп 
й’Ьу&іёпе  еі  йетёйесіпе  риЫщпе».  Ееѵпе  й’Ьу^іёпе. 
р.  863. 

13  Оиъ-ш*. 

Тгаііё  йев  таіайіев  раіпйёеппев  к Іа  Опуапе. 

Рагів. 

14  МагсНШаѵа  ипб  СеІІі.  Біе  Ѵегаікіегап^  йег  гоіЬеп  ВІиІвсЬѳіЪеп  Ьеі 


15  Ялубовлчѵ 

Маіагіакгапкеп. 

ГогівсЬгіІІе  йег  Мейесіп.  № 18. 
багеііа  йе#1і  Оврііаіі  ЛёЛв  66  и 80. 

Аііі  йеВа  Е.  Асайетіа  йеі  Ьіпсеі.  1884. 

АгсЬіѵев  ііаііеппев  йе  Ьіоіо^іе.  1884,  р.  147. 

Что  такое  малярный  ядъ? 

Мовографія. 

16  иѵегал. 

188*4. 

Тгаііё  йев  ііёѵгев  раіпвігев.  Рагів. 

17  МагсЬіаіаѵа  е СеІІі.  ЗиЛе  аііегагіопі  йеі  &1оЬи1і  Г088І  пеііа  іпіегіопе  Йі 


18  Ьауегал. 

таіагіа  е впііа  &епеві  йеііа  теіапетіа. 

Ееаіе  Асайетіа  йеі  Ьіпсеі.  Еот. 

АгсЬ.  ііаі.  йе  Віоіо^іе.  Т.  III,  Г.  III. 

1885. 

Би  раіпйівте  еі  йе  вев  тісгоЬев. 

Зосіёіё  тёйісаіе  йев  Ьбрііаих.  Мётоігев  Йев  Ьбрі- 
Іапх  (р.  287).  24  іюля. 

19  Оиъ-же. 

8пг  іев  рагавііев  йи  ваи&  йапв  1е  раіцйівте. 
Впііеі.  йе  ГАсай.  йе  тёйес.  25  Іюля. 
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20  СЬаяаіл.  Зпг  Гіпосиіаііоп  йе  Іа  Яёѵте  іпіегтііепіе.  ТЪёве. 

Рагів. 

21  МагсНіаіаѵа  е СеІІі.  Хпоѵе  гісегсЬе  впііа  іпіегіопе  таіагіса. 


22  Они-же. 

АгсЬіѵіо  рег  1е  всіепге  тейісЬе.  Ѵоі.  IX,  (авс.  III. 
Аппаіі  йі  А^гісоііпга. 

ХоиѵеЛев  ёіпйев  виг  Гіпіесііоп  таіагцие. 

АгсЬ.  ііаі.  Йе  Ьіоіо^гіе.  Т.  VIII.  1887  г. 

Хеие  ІІпІегвисЬип^еп  иЬег  Йіе  МаІагіа-ІпГесііоп. 
ГогІвсЬг.  йег  Мейісіп.  М 11.' 

ЛѴеіІеге  ІІпІегвисЬпп^еп  иЬег  йіе  МаІагіа-ІпГесііоп. 
ГогІвсЬгіІ.  йег  Мейісіп.  М 24.  Аппаіі  йі  А§тісо1- 
Іпга.  1886  г. 

23  Соилсіітапм  аті  АЬЬоІ.  А сопІгіЬаСіоп  Іо  іЬе  РаіЬоІо^у  о! таіагіаі  Іеѵег. 

Атегісап.  уопгп.  оі  ІЬе  тей.  всіепсев.  Аргіі.  (Рефе- 


24  вііѵевігілі. 

рать  изъ  ЙаЬгевЬегісЬі  ѵ.  Вапт^агіеп.  1886—7). 
Ьа  таіагіа  (1  іп  8°.  Раппа). 

1818*0. 

25  КоидиеЛе. 

Сопвійёгаііопв  попѵеііев  еі  воттаігев  впг  Гішра- 
Іпйівте  еі  воп  Ігаііетепі. 

МісгоЪе  раіпйцие. 

Впііеі.  йе  ІІіёгар.  16  Хо\ѵетЬге.(таг.  ЬеЬй..Ѵ  19.1887. 

26  МагсЫаІаѵа  е СеІІі.  8іпйі  пііегіогі  ваііа  іпіегіопе  таіагіса.  (см.  Л»  22). 


27  Оии-ме. 

Впііеі.  Йеііа  Е.  Асай.  йеі  Ьіпсеі.  1886—1887.  Зёгіе 
I.  Ѵоі.  III;  АгсЬіѵіо  рег  1е  всіепге  тейісЬе.  V.  X. 
8п1  гаррогіі  (га  1е  аііегагіопі  йеі  вап^пе  йі  сапе 
іпігойоііо  пеі  саѵо  регііопеаіе  йе^іі  пссеШ  е 
Чпеііе  йеі  яапд-це  йеІГ  пото  впіі  іпіегіопе  таіагіса. 
Впііеі.  йеііа  Е.  Асай.  тей.  йі  Еота,  (авс.  7.  V.  III. 

28  Соіді. 

ЗиЛ  іпіегіопе  таіагіса. 

АгсЬіѵіо  раг  1е  всіепге  тейісЬе.  Т.  X.  X 4. 
ГогІсЬгіІІе  йег  Мейісіп.  .V  17  (575). 

29  Онъ-жв. 

Зпг  ГіпГесІіоп  шаіагцпе. 

АгсЬ.  ііаі.  йе  Ьіоіо^іе.  Т.  VIII.  1887. 

Апсоге  впііа  іпіегіопе  таіагіса. 

30  81еглЬегд. 

(тагеііа  йе&іі  Оврііаіі.  (Аппо  VII).  .V  72. 

ТЬе  таіагіаі  &егт  о(  Ьаѵегап. 

ТЬе  тейісаі  Еесогй.  Хеѵѵ-Ѵогк.  V.  XXIX.  .V  1 и 

31  Соипсіітап. 

8.  Май. 

Сегіаіп  еіетепі  (оппй  іп  ІЬе  Ыоой  іп  савев  о( 
таіагіаі  (еѵег. 

Тгапвасі  о(  аввогіаііоп  о(  атегісап  рЬувісіопв. 

32  МІІІІег. 

РЬіІайеІрЬіа,  р.  416. 

ГеЬег  Маіагіа  іп  Категпп. 

Вегііп.  кііп.  \ѴосЬепвсЬг.  Лв  30  и 31. 
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33 

Оапіівжаку. 

2пг  Ргарге  ііЬег  <ііе  ІЗепІіШ  Зег  раіЬо&епеп  Віоі- 
рагавііеп  Зег  МепвсЬеп  ипЗ  Зег  Наетаіогоёп  Зег 
^евипЗеп  Тіііеге. 

Сепіг.  Пі г Зіе  теЗісіп.  ЛѴіввепвсІіаІІвп.  Я»  41  и 42- 

Зі 

Іауе  гап. 

Еез  Ьётаіогоаігез  Зп  раІиЗівте. 

Аппаіев  Зѳ  Гіпвіііиі  Равіеиг.  № 6. 

35 

Нёгісоигі. 

ОЬвегѵаііопв  поиѵеііев  виг  І’ёііоіо^іе  Зе  Гітра- 
ІиЗівте. 

(гаг.  ЬеЬЗ.  № 31. 

36 

НаІІореаи. 

Тгаііё  ёіётепіаіге  Зе  раИнЗоре  ^ёпёгаіе. 

2 ёЗіІіоп,  р.  253.  СЬаріІге  IV.  Рагііе  V.  § 40. 

37 

МаигеІ 

ВесЬегсЬев  шісговсорщиез  виг  Гёііоіо&іе  Зи  раіи" 
Зівте  (8°  Зе  210  ра^ев,  сЬег  1)оіп).  Рагів- 

38 

Омъ-же. 

Соттипісаііоп  аи  Соп^тёв  Зе  Г Аввосіаііоп  тёЗі- 
саіе  роиг  1’аѵоцетепі  Зев  всіепсев.  Тоиіоиве. 

39 

РеггапЗ. 

Ье  раІиЗівте  а МаЗа&авсаг.  МопІреШег. 

40 

Ѵёегпег. 

ВеоЪаеЬіппреп  ііЬег  Маіагіа,  іп  ЬевопЗеге  Зав 
іурЬоіЗе  МаІагіаОеЬег- 
Вегііп.  (Изъ  Нарвы). 

41 

Соипсіітап. 

ГигіЬег  оЬвегѵаііопв  оп  іЬе  ЫооЗ  іп  савев  о Г 
таіагіаііеѵег. 

МеЗісаІ  Хеѵѵв.  V.  I.  N5  3,  р.  59.  (См.  1888  г. 
Еогівсітііе  Зег  МеЗісіп.  № 12  и 13). 

42  Овіег. 

ТЬе  Ьепіаіогоа  о1  таіагіа.  Тгапвасііопв  оІ  РаіЬоІо^і 
соі.  восіеіу  оі  РЬіІаЗеІрЬіа.  ѴоІ.  XII  апЗ  XIII, 
р.  45. 

43 

Онъ-же. 

Ап  аЗгевв  ІЬе  Ьетаіогоа  о(  таіагіа 

ТЬе  ВгіІівсЬ.  шеЗ.  .Іоигп.,  р-  556.  № 1367. 

Вевшпё  въ  8етаіпе  тёЗ.,  р.  27.  № 3. 

14 

РізсНег. 

ВегісЬіе  ѵот  іпіегпаііопаіеп  Соп^тевв  Сиг  Ну^іепе 
ипЗ  БеторгарЬіе  ги  \Ѵіеп. 

45 

Магсічаіаѵа  е СвІІІ. 

8и11а  іпіёгіопе  таіагіса. 

Аиі  Зеііа  В.  АсаЗ.  теЗ.  Зі  Вота.  АгсЫѵев  ііаі. 
Зе  Ьіоіоре.  1888.  Т.  IX.  Гавс.  3.  (См.  1885  и 1888  г.). 

46 

Онн-же. 

НеторІавшоЗіе  таіагіцие.  Аввосіаііоп  тёЗісаІе 
ііаі.  8езвіоп  Зе  Раѵіе. 

47 

Агсапдеіі. 

Ье  гісегеЬе  тоЗегпе  іпіогпо  Га&епіе  ЗеП’іпГегіопе 
таіагіае-  Віѵівіа  сііпіса.  М 1. 

48 

Мечниковъ. 

Къ  ученію  о маляріи. 

Русская  Медицина.  Л6  12. 

Рефератъ  СепІгаІЬ.  1'ііг  Васі.  ВЗ.  I.  № 21. 
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49  Ратроикіз. 

ЕіпЗ  сііпіяпе  еі  Ьасіегіоіоёэдие  роиг  Іев  Пёѵгев 
раіивігев  Зе  Іа  Огёсе. 

50  ІеипНотте. 

і/ёііоіо^іе  Зе  Іа  таіагіе  З'аргев  Іев  оЬвегѵаііопв 
апсіеппев  еі  тоЗегпев. 

АгсЬ.  Зе  тёЗ.  тііііаіге.  Т.  XII. 

51  8оиІіё. 

Еііоіо^іе  Зи  раІиЗівте. 

52  СіагИ. 

Соттис.  4 Іа  Зосіёіё  Зе  Ыо1о§іе. 

С.  В.  Зе  Іа  8ос.  Зе  Ьіоіоег-,  р.  766. 

Рефератъ  въ  Ееѵие  Зев  всіепсев-  1889,  стр.  61. 
Хоіе  виг  Гіпіесііоп  раІиЗёеппе. 

53  ІеаппеІ. 

С.  В.  Зе  Іа  8ос.  Зе  Ьіоіо^іе.  24  ХоѵетЬге. 

Ьа  Пёѵге  раІиЗёеппе  ѳі  1а  сиііиге  Зе  Іа  ѵц^пе 
аи  ЬогЗ  Зе  Іа  тег. 

54  СаІІетаегІа. 

МопІреШег  тёЗ.  Аѵгіі. 

Ье  тісгоЬе  Зе  Іа  таіагіе. 

55  КеІвсЬ  еі  Кіепег 

Виіі.  Зе  Іа  8ос.  Веі&е  Зе  тісговс.  Т.  XIV.  Л»  17. 
Ье  роівоп  раіивіге,  ва  паіпге  еі  вев  ргоргіёіёв. 
Аппаі.  З Ьѵріёпе  риЫ.  еіЗе  тёЗ.  іё^аіе.  ИёсетЬге. 
Т.  XX.  8ёгіе.  3. 

56  СйпІЬег. 

Бег  {'е&еплагіі^е  8іапЗ  Зег  Ега^е  ѵопЗег  Аеііо- 
Іоре  Зег  Маіагіа. 

І)еиі8СІі.  теЗ.  \ѴосЬепвс1іг.  .V  43. 

57  Соипсіітап. 

8оте  (игіііег  іпѵевіі^аііопз  оп  іЬе  таіагіаі  ^егт 
о ( Ьаѵегап. 

ТЬе  ,)оигпа1  о(  ІЬе  Атегісап  теЗ.  Аввосіаііоп.  ѴоІ. 
X.  М 2. 

Кеиеге  СпіегвисЬип&еп  ііЬег  Ьаѵегап’в  Огргапівшив 
Зег  Маіагіа. 

РоПвсЬгііІе  Зег  МеЗісіп.  № 12  и 13. 

58  1ате«. 

ТЬе  тісгоогігапівтв  о(  таіагіа. 

ТЬе  МеЗіс.  ВесогЗ.,  р.  269,  10. 

СепігаІЫ.  (иг  Васгегіоіоргіе.  Л*  12.  1889  г. 

59  Ѵапёука-Сагіез. 

Хоіе  оп  воте  авресів  апі  геіаііопв  о(  ІЬе  ЫооЗ 
ог&апівтв  іп  А§ие. 

8сіепІіІ.  Мет.  Ьу  теЗ.  оШс.  о?  ІЬе  агту  о(  ІпЗіа. 

60  Еѵапі. 

Кагі.  3.  Апаіуве  іп  ІЬе  Ьапсеі.  16  іпіп,  р.  1201. 
А поіе  оп  ІЬе  сопЗіІіоп  о(  ІЬе  сопЗіІіоп  оГ  іЬе 
ЫооЗ  іп  Маіагіа. 

Вгіі.  теЗ.  .іоигп.  № 1416  (Виііеііп  тёЗ.,  р.  608). 

61  МагсИіаіаѵа  еі  Саііі.  Хоіев  ваг  Іев  ёІиЗев  шоііегпев  <1е  Гёііоіо&іе  <іе  Іа 


62  Они-же. 

йёѵге  таіагіеппе- 

АгсЬіѵіо  рег  1е  всіепге  теЗісЬѳ.  Т.  XI,  еі  АгсЬі- 
ѵев  ііаііеппев  Зе  Ьіоіоц-іе.  Т.  IX. 

Ветегкип&еп  ги  Зег  АгЬеіІ  ѵ.  Е)г.  Соипсіітап. 
ЕогІвсЬг.  Зег  МеЗ.  Л*  16. 
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63  МагсНіаІаѵа  и СеІІі.  8и11а  іпіегіопе  шаіагіса. 

АгсЬ.  рег  1е  всіепге  тебісЬе.  Ѵоі.  XII.  М 2. 


64  Соіді. 

И Іа^осШвто  пеіі’  іпіегіопе  шаіагіса. 

Ье  Вііогіа  теЗіса,  таі. 

АгсЬіѵев  ііаііеп,  Зе  ЪіоІоцЗе.  Т.  XI. 

65  Сга**і. 

МогрЬоІо&іа  е вівіетаііса  Зі  аісппі  ргоіогоі  рага- 
зШ. 

66  СеІІі  е Сиагпіеге. 

АсаЗешіа  Зеі  Ьіпсеі.  8 )ап.  V.  IV.  Равс.  I. 

Ьев  ргоіогоаігев  рагааііев  Зе  ГЬотте. 

АгсЬ.  ііаі.  Зе  Ыоіо&іе.  Т.  ІХ,  р.  5. 

8п11а  іпііша  вігпііпга  Зеі  РІавтоЗ.  таіагіае- 

67  Сахаровъ. 

Вііогта  теЗіса  (7  верІетЪге  еі  12  осІоЬге.  М 208 
и 236).  СепІгаІЫ.  Іііг  Васіегіо1о§іе.  М 3.  1889  г. 

Наблюденія  надъ  паразитомъ,  производящимъ  бо- 

68 Оиъ-же. 

лотную  лихорадку. 

Протоколъ  засѣданія  Императорскаго  Кавказскаго 

Общества.  М 6.  3 октября. 

0 морфологическомъ  сходствѣ  паразитовъ  возврат- 

69 ХемімнскіЙ. 

наго  тифа  и маляріи. 

Протоколъ  засѣданія  Кавказ.  Мед.  Общества.  МП. 

16  декабря.  Врачъ.  № 1.  1889  г. 

2пг  ЬеЬге  йЬег  Зеп  Мікгоог^апівтив  Зев  Маіа- 
гіаІіеЬегв. 

СепІгаІЫ.  Іііг  Васіег.  В.  III.  М 15. 

70  Данилевскій. 

Изслѣдованія  по  сравнит,  паразитологіи  крови: 

I.  Зоопаразиты  крови  у птицъ.  Харьковъ. 

71  Шалашниковъ. 

Изслѣдованія  надъ  кровопаразитизмомъ  холоднокров- 
ныхъ и теплокровныхъ  животныхъ.  (Отдѣл.  оттискъ). 

72  8ерѵеп. 

1НН» 

ЕіпЗе  впг  1е  вап&  Зев  раІиЗщпез.  Аввосіаііоп 

Ігапдаіве  роиг  1’аѵапсетепі  Зев  всіепсев.  Рагів. 

14  Аойі. 

73  ВоисНагё. 

8пг  Іев  Ьётагоаігев  оЬвегѵёв  раг  М.  Ьаѵегап 

74  Иагііп. 

Запв  1е  кап#  Зев  раІиЗіциев. 

Сотрі.  гепЗ.  Зе  1’АсаЗёшіе  Зев  всіепсев.  М 3. 

АеггШсЬе  ЕгІаЬгип&еп  йЬег  Зіе  Маіагіа  Зег 

75  ЭсНеІІопд. 

Тгореп-ЬапЗег.  Вегііп. 

ЛѴеіІеге  МіІіЬеіІип&еп  йЬег  Зіе  Маіагіа  іп  Каівег 
\Ѵі1Ье1тв1апЗ. 

ІіеиІвсЬе  теЗісіп  \ѴосЬепвсЬгіІІ.  М 35  —36- 

76  СапаІІ*. 

8орга  ІІ  сісіоеѵоіиііѵо  Зеііе  Гогте  ветііипагі 

Зі  Ьаѵегап  еі  виііе  ІеЬЬгі  таІагісЬе  ігге^оіагі  еі 
регпісіове  сЬе  За  евве  ЗірепЗопо.  Кота.  АгсЬ.  рег 

1е  всіепге  теЗ.  XIV.  I. 
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ММ  АВТОРЫ. 


77  СеІІі  е Сиатіеге. 

78  СеІІі. 

79  Соіді. 

80  Онъ-же. 

81  МагсЬіаІаѵа  е СеІІі. 

82  Ревсіопе. 

83  Сиаігіі  е(  Апіоііаеі. 

84  Тотаі-Согопагіо. 


СОЧИНЕНІЯ. 

РаЫісагіопі  Зеііа  Іііегіопе  Зі  вппііё  риЫіса. 
Вііолпа  теЗіса.  Оаг.  Зе^іі  Овріиіі. 

ЗіпЗі  впііа  іпіегіопе  шаіагіса.  ЗиЛа  ѵагіеік  рага- 
вііагіа  Зеііа  іогте  ветііппагі  Зі  Ьаѵегап  е воііе 
ІеЬгі  таІагісЬе  сЬе  За  евве  ЗірепЗопо.  1889.  (От- 
дѣльв.  брошюра). 

ЗіпЗіеп  ііЬег  Маіагіа-іпіесііоп. 

ИеЬег  Зіе  рагавіійге  ѴагіеШ  «ЬаѵегапвсЬе  НаІЬ- 
шопЗе»  ппЗ  йЬег  Зіе  таІагівсЬе  РіеЬег  Зіе  Загап 
аЬЬАп&еп. 

ГогІвсЬгіІІе  Зег  МеЗіс.  М 8 и 9.  1890  г. 

Заіі’  Еііоіо^іа  Зеіі’  іпіегіопе  шаіагіса. 

Аппаіі  Зі  Артісоііпга.  Аиі  Зеііа  В.  асаЗешіа  шеЗ. 
Зі  Вота.  18“/,,.  М >/,.  V.  IV.  Зёгіе  II.  ПеЬег  Зіе 
ЕНоІо&іе  Зег  Маіагіаіпіесііоп. 

ГогівсЬгіІі  Зег  МеЗісіп.  М 14  в 15. 

Ье  ІеЬгі  таІагісЬе  пеііа  Ргоѵіпсіа  Зі  Вота  пеі 
весопЗо  Зетевіге.  1888. 

Виііеі.  3.  В.  АсаЗ.  шеЗ.  Зі  Вота.  М VI— ѴН. 
ІІеЬег  Зеп  ЕпМѵіскеІппв-в-КгеівІйаІ  Зег  Маіагіа- 
рагавііеп  Ьеі  Зег  ГеЬгів  іегііапа. 

Піііегепгіаі  Зіа§тюве  гзѵісЬеп  Зеп  епЗорІоЪиІагеп 
Рагавііеп  Зеа  іегііапеп  ипЗ  Зепеп  Зев  гціагіапеп 
ЕіеЬег. 

ГогівсЬ.  Зег  МеЗісіп.  М 3. 

АгсЬ.  рег  1е  всіепге  шеЗісЬе.  Т.  XII,  р.  173. 

СеЬег  Зеп  апреЫісЬеп  Васіііпв  ѵоп  КІеЬз,  Тош- 
тааі  - СгпЗеІІі  ппЗ  ЗсЬіаіѵиггі  Ветегкап ^еп. 
Веіігй^е  гііг  раНтІорвсЬеп  Апаіотіе  ппЗ  гпг 
аіі&етеіпе  РаіЬоІо^іе  ѵоп  Хіе^іег.  В.  IV.  (421— 
452). 

Іпсопіго  аі  ргеіево  ВасіНпв  Маіагіаі  Зі  КІеЪв, 
Тоттаві-СгаЗеШ  е 8сЬіа\ѵиггі. 

АгсЬ.  рег  1е  всіепге  теЗісЬе.  Равс.  I. 

8п11е  ІеЪгі  таІагісЬе  ргеЗотіпапіі  пеіі’  евіаіе  е пеіі 
аиіиппо  іп  Вота. 

Аиі  Зеііа  В.  АсаЗ.  теЗіса  Зі  Вота.  Ѵоі.  V.  8ёг.  II. 
Вііогша  МеЗіса.  13  ЗерІетЪге. 

Рефер.  СепІгаІЫ.  Г.  Васі.  М 23  1890  г. 

РогівсЬгіііе  Зег  МеЗісіп.  М 9.  1891  г. 

Ьа  таіагіе  іп  Саріьапаіа.  Го^а. 

Оаесаві  Зі  ІеЪЪге  шаіагіса  врегітепіаіе. 

ВпПеі-  3.  В.  АсаЗ.  теЗ.  Зі  Вота.  М VI— VII. 
Спегрив  Зе  Ьаѵегап.  МісгоЬіов  Зеі  РаІпЗівто. 
Сгопіса  теЗісо  ёщігигедса  Зе  Іа  НаЬапа.  М 10. 
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.**  АВТОРЫ. 

СОЧИНЕНІЯ. 

85  Авіоіізеі. 

Сопаійегагіопі  іпіогпо  аііа  сІаввШсагіопе  сіеі 

86  Омъ-же. 

р&гавШ  сіеііа  таіаііа. 

Кіі'огта  тей.  30  Аѵгіі,  1,  3,  5 Маі. 

8и11а  Саве  <1і  шадрог  шрогіапга  <1іа^по8(іса  сіеі 

87  5іи<)у. 

рагавзііа  сіеііа  таіагіа. 
баг.  йе^іі  оврііаіі.  Лк  77. 

Ів  Іііѳге  а ІурЬо-гааІагіаІ  іеѵег? 

Іпйіапа  Мей.  Лоигпаі.  Іпйіапа-роіів.  18м/,».  Лк  7. 

88  Оа«апо$. 

СшАгіЬисіоп  аі  евіийіо  сіеі  раітіізто. 

89  Сахаровъ. 

Сгоп.  тей.  йе  Іа  НаЪапа.  Ли  15.  (по  Ьаѵегап'у). 
Малярія  на  Закавк.  жел.  дор.  въ  1889  г.  (Отдѣльн. 
оттиск,  изъ  Медиц.  Сборника  Еавказ.  Медиа.  Об- 
щества). 

Ііиіегвисіши^еп  ііЪег  Йіе  Ратазііеп  йев  Маіагіа- 
йеЬегв. 

90  Хеицвискій. 

СепІгаІЫ.  Тііг  Васіегіоіоргіе.  .V  13.  8.  452. 

Къ  ученію  о микроорганизмахъ  маляріи. 
Диссертація.  Одесса. 

11-НМ» 

91  І.аѵег*в. 

1)е8  Ьёшаіогоаігев  йп  раіийівте. 

АгсЬ  йе  тёйіс.,  ехрегіт.  еі  йапаі.  раіЬоІо^іе. 
Т.  I.  1889  г.  Т.  III.  1890  г. 

92  Оиъ-жв. 

Аи  зи.іеі  Йе  ГЬёшаіогоаіте  сіи  раіийівше  е(  йе  воп 
ёѵоіиііоп. 

Сошрі-  тепй-  йе  Іа  вое.  йе  Ьіоіо^іе-  Лк  23. 
баг.  шей-  йе  Рагів.  Лк  27. 

93  Омъ-же. 

Ве  Гехашеп  йи  вап%  аи  роіпі  йе  ѵие  йе  1а  ге- 
сЬегсЬе  йе  ГЬёшаіогоаіте  йи  раіийівте. 

І.а  зетаіпе  тёйіс.  Лё  53. 

94  Оиъ-же. 

Вез  Ьётаіогоаігев  ѵоізіпз  Ійе  сепх  йп  раіийівте 
оЬвегѵёз  сЬег  Іез  оівеаих. 

Ьа  ветаіпе  тёйісаіе.  Л»  29. 

95  ІиіеІ. 

Вез  аре п ів  іпіёсііеих  йи  раіийівте. 

АгсЬ.  &ёпёт.  йе  тёй.  Т.  II.  Дціііеі,  р.  61—90. 

96  Раііаігі. 

ХигАеІіоІоріе йетЕеЬпвіпіепшІіЛѴіепет  кііпівсііе 
\ѴтосЬеп8еЬг.  Ли  2 и 3. 

97  Иагііп. 

СеЬег  йіе  КгапкЬеіізегтерег  йег  Маіагіа. 

МііпсЬ.  шей.  ЛѴосЬепвсЬг.  .V  3. 

98  Оиъ-же. 

Ьаѵогі  йеі  сопрген.чі  йі  шейігіпа  іпіегпа.  Зесопйо 

99  Іакаск. 

сопргезчо  іешііо  іп  Вота  пеІГ  оІІоЬге.  18ч9. 

( Изд.  1890).  (-Реф.  Свпіг.  С.  Васі.). 

ІІеЬег  Маіагіа  ріазіпойіеп. 

Рга^пег  тейісіп.  )ѴосЬеп8сЬг.  Лк  4. 

АВТОРЫ. 


Лк.ѵ 

100  Яо*іп. 

101  ЯовепЬасЬ. 

102  РІеЬп. 

1<>3  Оиъ-же. 

104  Онъ-же. 

105  Кгизе. 

106  РІеіПег 


107  Онъ-же. 

108  Ооіеда. 

109  Риіпске. 

ПО  Ооск. 

111  СапаІі$. 

112  Сга*$і  ипгіРвІеШ. 
ИЗ  Апіоіівеі. 

114  Апіоіііві  е Апдеііпі 

115  Титова. 


116  Сахаров 


п , аав  гіавтоаіаш  таіагіае. 

ОеписЬе  теЙісіпівсЬе  ІѴосЬепвсЬг.  кі  1« 

впЛаІ^пепісбгпсЬвп”  ' рквт,кіі^ 

ВеиівсЬе  те<1.  ІѴосЬепзсЬг.  М 16 

2аг  Авиоіоре  бег  Маіагіа. 

гЬпег  кііп.  ІѴосЬепвсЬг.  Лк  13. 

1 еЬег  Віиірагавііеп. 

гсіі.  Юг  раіЬ.  апаі.  ипй  рЬуятІ  СХѴ  ч 

' ег&1еісЬет1е  ГпіегиисЫтмп  пЬе,  80  , 
Рогеп  апй  Вааегзпогеп  ь*;  а IV  . 8сЬигЗпп- 
ппй  Ьеі  Іпіегтіи.  ^ Сосс><ііепГесііопеп 

ЕоМисЬгін  (Зег  Мейісіп.  В.  VIII  № 24 

мтаа  г,еі,*гг~  »->■ 

№-  И ѵш  » » , а, 

т.  г.  Л “«Гь-сьі  и'  “•'‘■‘гапкеп 

■V  4.  р.  47-56  ЗсЫввілег-НоивІвіп-всЬеАете. 

Соа,н^.Ы,^П-  ЛІУ  и«~'тХ 

Шепот  И«иа4!°(и2 

іагг  ? сшг*ьі  “Л 3 ■ 41 
дкй,,  т 

Ьвтіоа»  «,  13 ,м 

Ьпіі  етаюгоо  ЙеІІа  (еггапа. 

ВіГота  гаейіеа  Аі  12  и 13;  лг  26  н 27. 

*“,ИГ  В*"-  р“-  * 12.  .891 

ВіГогща  т,Л,“,  ІТ5І'кв“'02“  й Шт ' 

Ѵф-  СетгаІЫаи  Гйг  ВасГ.ппЙ  Ра  гае  ай  12  ><«,  г 

2 «— ■ 

Врачъ,  „V  29. 
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АВТОРЫ. 

РЪшеткхло. 


118  АаиммЫ*- 

119  Роиновсній. 


СОЧИНЕНІЯ. 

Объ  этіологіи  маляріи  вообще  и опытъ  опредѣленія 
этіологіи  маляріи  въ  безболотистов  мѣстности. 

«и . »— - 

^ ПІІЛ^ии.  Гміяг.  » «. 

Къ  вопросу  о строеніи  чужеядныхъ  маляріи 
Врачъ.  № 52. 

ШОІ. 


ш 2Г-  ЫООЫ.П.  Хог^ЛіадпящНсІімГѵегѵегІІшпв  ^ег  Маіагіа— рІа** 
шосііеп. 

Што9ггаНоГаегеЁпЫске1ап&  <1ег  Маіагіарага- 

5ь*гЬйгйЕ.  » — — 

УеЬг.  9аагіапае).  _ „ , 

2еіІ9сЬгШ  іиг  Ну^епе.  Т.  X.  н.  л. 

Маіагіарагавііеп  іп  Леп  ѴбееІд.  14. 

СепігаІЫаІІ  Оіг  Васі.  ип4  Рагав.  л« 

1891  г.  , 

СеЬег  <1еп  Роіушііпз  таіапае. 

СепігаІЫаП  Мг  Васі.  шЛ  Рагав-  № 12.  1891 


122  Соіді. 


123  Сгамі  чий  РеІеНі. 


124  Оапііегиіѣу. 


П О Л О Ж Е Н I Я. 


1)  Обнаруженіе  малярійныхъ  кровепаразитовъ  столь  же 
важно  для  діагноза  маляріи,  какъ  и доказательство  туберку- 
лезныхъ палочекъ  для  діагноза  бугорчатыхъ  заболѣваній. 

2)  Доказательство  присутствія  ядра  въ  амебоидномъ  пара- 
зитѣ маляріи  имѣетъ,  кромѣ  научнаго,  и практическое  значеніе, 
такъ  какъ  позволяетъ  отличить  паразита  отъ  случайнаго  за- 
грязненія препарата  крови. 

3)  Споруляція  паразита  і.  Іегііапае  въ  видѣ  вакуолизаціи 
(Соі&і)  сомнительна. 

4)  Болотная  кахексія  можетъ  наступить  и нри  отсутствіи 
въ  крови  полулунныхъ  формъ  паразита  маляріи  (Ьаѵегапіа). 

5)  Выраженіе  «дифтеритъ  глазъ»  должно  употреблять  съ 
осторожностью,  такъ  какъ  оно  часто  придается  такимъ  забо- 
лѣваніямъ, при  которыхъ  микроскопическое  изслѣдованіе  отдѣ- 
ленія обнаруживаетъ  присутствіе  въ  немъ  преимущественно 
гонококковъ. 

6)  Горячіе  сулемовые  компрессы  приносятъ  существенную 
пользу  при  леченіп  бленноройнаго  и дифтеритпческаго  воспа- 
ленія глазъ. 

7)  Ретиноскопія  или  кератоскопія,  какъ  объективный  спо- 
собъ довольно  точнаго  опредѣленія  рефракціи  глаза,  заслужи- 
ваетъ большаго  вниманія  врачей,  чѣмъ  какимъ  она  пользова- 
лась до  послѣдняго  времени. 

8)  Нахожденіе  въ  крови  разными  изслѣдователями  многихъ 
видовъ  кровяныхъ  бѣлыхъ  шариковъ  служитъ  скорѣе  доказа- 
тельствомъ не  полиморфизма,  а способности  къ  переходу  въ 
самой  крови  одного  вида  шариковъ  въ  другой. 

9)  Въ  видахъ  лучшаго  изученія  зоонозъ,  а также  сравни- 
тельной патологіи,  врачамъ  столь  же  важно  ознакомиться  съ 
основами  ветеринаріи,  какъ  и ветеринарамъ  съ  основами  ме- 
дицины. 


СІЛШСШДШ  ѴІТАЕ. 


Лекарь  Дмитрій  Леонидовичъ  Романовскій,  С.-Петербургскій 
мѣщанинъ,  православнаго  вѣроисповѣданія,  родился  въ  1861  году, 
въ  Псковской  губерніи:  среднее  образованіе  получилъ  въ  6-й 
С.-Петербургской  гимназіи.  Въ  1880  г.  поступилъ  въ  Спб. 
Университетъ  на  естественное  отдѣленіе  физико-математиче- 
скаго факультета,  гдѣ  прошелъ  два  куі>са,  а въ  1882  году 
былъ  принятъ  въ  число  слушателей  тогдашняго  «приготови- 
тельнаго» курса  Военно-Медицинской  Академіи,  которую  окон- 
чилъ съ  отличіемъ  въ  1886  году.  30-го  ноября  1886  года 
былъ  назначенъ  младшимъ  ордпнатоіюмъ  Ивангородскаго  воен- 
наго госпиталя,  а 31-го  декабря  того  же  года  переведенъ 
младшимъ  врачемъ  въ  Ревельскіп  мѣстный  лазаретъ,  гдѣ  со- 
стоялъ до  конца  сентября  1880  года,  находясь  въ  терапевти- 
ческомъ отдѣленіи.  Въ  сентябрѣ  1889  года  былъ  прикоман- 
дированъ къ  Петербургскому  Николаевскому  военному  госпи- 
талю. гдѣ  состоялъ  сначала  при  клиническомъ  отдѣленіи  проф. 
М.  И.  Афанасьева,  а съ  мая  1890  г.  завѣдуетъ  глазнымъ 
отдѣленіемъ  госпиталя. 

Экзамены  на  степень  доктора  сдалъ  съ  ноября  1889  г.  до 
мая  1890  года. 

Кромѣ  представляемой  диссертаціи  напечаталъ: 

1)  Креозотъ  при  гнилостныхъ  процессахъ  въ  легкихъ.  Меди- 
цинское Обозрѣніе  Л?  10.  1889  года. 

2)  Кт»  вопросу  о строеніи  чужеядныхъ  маляріи.  Врачъ 
Ар  52.  1890  года. 


цъгагу 


